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AVERTISSEMENT. 



t)ans cette Notice j’ai cru devoir passer sous silence plusieurs 
Rapports dont j’ai ete charge pres de diverses Societes savantes, et une 
foule d’articles de polemique ou de simple exposition. Je diviserai 
mori enumeration en quatre series: la premiere pour l’Anatornie, la 
deuxieme pour la Medecine, la troisieme pour la Ghirurgie, et la 
quatrieme pour les Accouchements. 

Mes travaux en Ovologie ont eu pour but de cceer une science en 
quelque sorte nouvelle chez nous; avant mes recherches sur les 
enveloppes du foetus humain, en effet, la science ne possedait encore 
rien de positif, d’arrete sur ce sujet; la vesicule ombilicale, la 
vesicule allantoide avaient a peine ete entrevues, et on n’avait sur 
elles que des idees aussi confuses qu’erronees. 

En Anatomie chirurgicale, les Memoires et le Traite que j’ai pubhes 
ont eu pour but aussi de creer et de regulariser une science qui put 
servir de base a l’etude des maladies chirurgicales et a la medecine 
operatoire. 




Gomme il n’existait la-dessus que certains Articles dissemines dans 
les journaux, ou des Memoires sur quelques regions du corps; ayant 
d’ailleurs envisage l’anatomie chirurgicale sous un point de vue qui 
m’etait propre, j’ai dti l’extraire en quelque sorte de toutes pieces 
du cadavre, par des dissections ad hoc. Les nombreux chapitres 
qui composent ce livre sont ainsi devenus autant de tableaux traces 
d’apres nature a l’amphitheatre, et qui montrent au chirurgien le 
nombre, la nature, l’arrangement, les rapports des objets dont il 
doit connaitre les maladies, qu’il doit savoir menager ou atteindre 
dans les operations. Rien d’analogue n’ayant encore ete tente, je n’ai 
trouve dans la science aucune ebauche, aucun modele qui ptit me 
servir de guide en entreprenant cette tache; aussi me suis-je atta¬ 
che, dans les editions successives de mon ouvrage, a en rendre les 
descriptions de plus en plus completes ou exactes, en meme 
temps que j’op^rais de nombreux changements dans la coordina¬ 
tion des matieres, dans les limites du cadre ou je m’etais d’abord 
renferme. 

En Physiologie, j’ai cherche a eclaircir, par l’anatomie patholo- 
gique, les questions relatives aux fonctions isolees de chaque racine 
des nerfs, de chaque moitie de la moelle, et aux ressources, aux 
moyens employes par l’organisme pour remedier a la destruction 
complete ou incomplete dune portion determinee de la colonne epi- 
niere. 

Parlant des monstruosites, j ’ai voulu faire voir qu’un bon nombre 
de ces aberrations de la nature pouvaient etre rattachees a des 
causes, a un mecanisme extremement simples; qu’il ne fallait pas 
toujours en chercher l’explication dans les lois primordiales de l’or- 
ganisation. 

En Medecine, je me suis principalement attaque a quelques 
grandes questions de principes. En prouvant que Fon guerit rapide- 



ment certaines inflammations aigues par an bandage compressif, 
par l’azotate d’argent, par l’alun en poudre , par l’onguent mercu- 
riel, etc., je demontrais que la doctrine qui rattachait toutes les 
maladies a 1’irritation, qui, pour detruire une irritation quelconque, 
ne voulait que des emollients ou des emissions sanguines, etait mal 
fondee. 

Ayant etabli que l’irritation , une fois admise, etait elle-meme en- 
tretenue par une cause, une sorte d’epine dont la nature est neces- 
sairement tres-variable, je demontrais que la therapeutique est 
directe ou indirecte; que la therapeutique indirecte peut bien mettre 
la nature enmesure d'aneantir la cause du mal, mais que la thera¬ 
peutique directe seule merite le nom de traitement franchement cu- 
ratif. De la l’indication de remedes speciaux dans chaque maladie et 
le besoin den rechereher de nouveaux tant qu’on n’en possede pas 
de reellement efficaces. 

En demontrant la presence du pus dans des veines non enflam- 
mees, dans des caillots de sang, je prouvai sans replique que des 
materiaux heterogenes peuvent penetrer de l’exterieur a l’interieur 
des vaisseaux sanguins ; que ces substances etrangeres peuvent cir- 
culer avec le sang. II etait des lors acquis a la science que les mala¬ 
dies peuvent debuter par le sang, que l’humorisme devait redevenir 
une des bases de la Medeeine, que le solidisme absolu qui regnait 
seul alors etait une doctrine erronee. 

Geux d’entre les medecins qui. voudront bien se reporter a 1820 
et i 8 a 5 accorderont, je l’espere, qu’il y eut quelque merite, quelque 
courage aremuer de pareilles questions aux epoques indiquees. 

Les Memoires nombreux que j’ai publies surla Ghirurgie ont tous 
eu pour but de rendre plus claires les questions dont ils traitent, de 
simplifier l’etude et le traitement des maladies. 


Tous les proceeds operatoires, tous les traitements speciaux que 
j’ai imagines, tendent a abreger, a simplifier la dur^e du mal ou du 
manuel operatoire. Leur point de depart estl’anatomie chirurgicale, 
la nature de la lesion, on l’une des donnees theoriques puisnes dans 
mes recherches de pathologie generate. Je citerai a ce propos nxon 
precede general pour les resections des os, mon procede d’amputa- 
tion par la methode circulaire, mon procede pour les fistules du cou, 
pour 1’extirpation des tumeurs, pour l’obliteration des vaisseaux, etc. 

Je ne puis me dispenser de faire remarquer en outre l’importance 
de la methode des injections iodees et Vextension que cette methode 
est susceptible de prendre, maintenant surtout que j’ai pu l’appliquer 
a une infinite de tumeurs de toutes formes et de toute nature deve- 
loppees dans differentes regions du corps. 

Une operation qui cause moins de douleur qu’une saignee, qui ne 
laisse aucune plaie, qui ne reclame aucun pansement, qui ne cause 
de la fievre que par exception, dont le seul inconvenient possible est 
l’insucces, et qui reussit a peu pres constamment, est, si je ne 
m’abuse, un veritable progres chirurgical. 

Mon Traite d’Accouchement a eu pour but d’imprimer a la branche 
de l’arbre medical dont il traite une marche scientifique quelle 
semblait avoir perdue depuis Baudelocque. Outre les vues nouvelles, 
soit theoriques, soit pratiques, que dix annees d’enseignement et d’ob- 
servation m’ont permis d’y introduire d’abord, je lui ai donne pour 
base l’Anatomie et la Physiologie d’une part, la science ou l’obser- 
vation ancienne et la sciencfe ou l’observation contemporaine de 
Fautre. Partout je t 4 che de faire voir que si l’accouchement pro- 
prement dit est une operation pour ainsi dire toute mecanique, 
les fonctions qui le preparent, qui le compliquent ou qui le suivent 
n’en font pas moins de la science des accouchements une science 
largement et franchement medicale. 



( vij ) 

Mon Traite de Medecine operatoire fut entrepris dans un triple but. 
LaGhirurgieavait faitdepuis quarante ans desprogres, des conquetes, 
des acquisitions nombreuses, qui n’avaientpointencore ete enregistrees, 
discutees dans les traites dogmatiques. En 1810, epoque de la der- 
niere Edition du livre de Sabatier, l’Anatomie chirurgicale n’etait pas 
nee. Le manuel des operations restait presque partout confondu 
avec la Pathologie chirurgicale. Joignant aux materiaux fournis par 
la pratique de tous les temps et de tons les pays le fruit des recher- 
ches d une pratique personnelle deja etendue, d un long enseignement 
public, j’ai cru pouvoir presenter la Medecine operatoire sous un jour 
plus utile, plus scientifique qu’onne l’avaitfaitjusque-la, en lui donnant 
pour boussole l’Anatomie chirurgicale et les lois generates de la 
medecine. Effraye de la tendance purement mecanique que quelques 
chirurgiens voulaient lui imprimer, j’ai cherche a la placer sur le 
terrain de la science de l organisme, en mettant toujours a c6te des 
regies de la manoeuvre les notions relatives aux maladies qui l exi- 
gent, la connaissance des reactions vitales quelle peut provoquer. 

Dans tout ce que j’ai ecrit on verra, du reste, que pour moi la science 
n’est nulle part le fait d’un seul homme; que tout progres s’etablit par 
degres, insensiblement; qu’avant de se montrer avec eclat, toute 
decouverte s’est constitute lentement, par fragments; qu’il convient 
en consequence de rapporter a cbacun de ceux qui Font echelonnee 
une part dans la decouverte, au lieu dela donner tout entiere a celui 
qui 1 ’a mise le mieux en evidence. Je me suis trouve conduit de la 
sorte a rappeler partout ce que la science possedait deja, ce qui avait 
ete fait avant moi, en meme temps que j’exposais mes prop res vues, 
ce qui pouvait m’etre personnel dans la question que je traitais. Je 
me suis prive ainsi, dans une foule de cas, d’un vernis d’inventeur, 
d’originalite , qui aurait pu flatter mon amour-propre, mais qui eftt 
empeche les objets d’apparaitre sous leur veritable jour. 

J’ajouterai qu’ayant enseigne pendant dix ans les accouchements 
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et l’ovologie, pendant douze ans la medecine operatoire, quay ant 
exerce dans leshdpitaux depuis 1816, qu’etant professeur de clinique 
ala Faculte de medecine de Paris depuis i 834 , et charge de Fensei- 
gnement chirurgical a l’hdpital dela Cbarite, j’ai dh exposer dans des 
lecons publiques, avant de le livrer a la presse, ce qu’il y a ou ce 
qu’il peut y avoir d’original dans les ecrits dont cette Notice con- 
tient Findication. 



NOTICE ANALYTIQUE 


NOVEMBRE 


DES TRAVAUX 

DE 



I. A. VELPEAU. 


ANATOMIE ET PHYSIOLOGIE. 

A. - OVOLOGIE 

1. Premier Mdmoire sur la Membrane caduque, lu a 1824 * 
l’Academie royale de Medecine. (Arch, generales de 
Medecine, t. VI, p. 4<>3-4o6.) 

L’histoire de la membrane caduque laissait assez a desirer, malgre 
les recherches importantes de Lobstein, Ph. Beclard, MM. Moreau 
et Dutrochet, pour qu’il parut important de la refaire en entier. A 
l’aide de produits de conception pris chez la femme a differents 
termes, j’en ai donne une description nouvelle, appuyee de dessins 
nombreux, et qui est restee jusqu’ici a l’abri de toute objection se- 
rieuse. Les observations de MM. Breschet, Serres et Flourens sur le 
meme sujet, sont venues depuis confirmer plut6t que contredire les 
miennes. 

2. M^moire sur les Enveloppes du Foetus, lu a FAca- 1824 * 
demie royale de Medecine. (Archives generales de Me¬ 
decine, t. VI, p. 584.) 

Je fais ici pour les autres enveloppes du foetus ce que j’avais fait 
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anterieurement pour la membrane caduque; j’en donne une histoire 
complete et d’apres nature*, ce qui n’avait point encore ete execute. 

1824* 3. Note sur VEmbryologie. (Archives generates de 

Medecine, t. VI, p. i 35 .) 

Apres ce que je venais de lire a l’Academie royale de Medecine 
le 11 mai 1824, cette Note n’avait d’autre but que de m’assurer la 
priorite pour les travaux qui me restaient a faire connaitre sur 
i’ovologie humaine. 

4 . Deuxieme Memoire sur la Membrane caduque . 

(Lu a FAcademie des Sciences en 1827.) 

Dans ce Memoire, je m’attache, au moyen de faits nouveaux, a 
demontrer, devant l’Academie des Sciences, l’exactitude de mes 
premieres recherches. 

1 833 . 3. Troisieme Memoire sur la Membrane caduque. 

(Arch, gener. de Med., i 833 ; 1 . 1, p. i3i.) 

A Foccasion de mes travaux, des discussions s ? etaient elevees sur 
quelques points de l’histoire de la membrane caduque. Dansce troi¬ 
sieme Memoire, je demontre qu’il est possible de mettre d’accord 
les faits anciens avec les faits nouveaux, en les interpretant convena- 
blement. Je fais ainsi disparaitre quelques contradictions apparentes 
qui embarrassaient les anatomistes. 

6. Memoire sur le Chorion . (Lu a FAcademie des Sciences 
en 1827.) 

Dans ce Memoire, je demontre, entre autres points, que le chorion 
nest ni bifolie, ni vasculaire comme on l’avait cru, et que le ve- 
loute qui en recouvre la superficie, d’abord granuleux, ne se vas- 
eularise lui-meme qu’assez tard et insensiblement. 
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7 . Mdmoire sur VAmnios . (Lu a FAcademie des Sciences 1827. 

en 1827.) 

Apres avoir prouve que l’amnios se montre d’abord sous la forme 
d une bulle dans la cavite du chorion, je fais voir que c’est une mem¬ 
brane plus fine que toutes les autres, qui ne se trouve en contact 
avec le chorion qu’apres la sixieme semaine de la conception, etquelle 
se confond avec celui-ci sur la racine du cordon. 

8 . Mdmoire sur la Vdsicule ombilicale. (Lu a FAcademie i 827 . 

des Sciences en 1827.) 

Pour beaucoup d’anatomistes, l’existence de la vesicule ombilicale 
etait encore douteuse, et ceux qui en avaient parle ne donnaient 
sur elle que des idees ou opinions contradictoires. Je suis parvenu, 
a l’aide de recherches faites sur un grand nombre de produits de 
conception, a demontrer que cette vesicule est constante; quelle se 
trouve entre lamnios et le chorion; qu’elle se prolonge, par le cor¬ 
don ombilical, jusque dans le ventre, au moyen d’un petit con¬ 
duit, et qu’elle est, dans Fespece humaine, l’analogue du vitellus 
dans les oiseaux. 

9. Mdmoire sur VAllantoide. (Lu a FAcademie des 1827 * 
Sciences en 1827.) 

Niee par les uns, eonfondue par les autres avec la vesicule ombi¬ 
licale ou avec le chorion, l’allantoide n’avait encore ete etudiee par 
personne dans les produits de conception de Fespece humaine au 
commencement de la grossesse. 

Apr&s avoir prouve, dans ceMemoire, que tout ce qui avait ete dit 
sur Fallantoide se rapportait a de fausses interpretations, j’ai de- 
montre par des faits nombreux qua la place occupee par elle, chez 
les animaux, il existe, dans Fespece humaine, entre le chorion et 
lamnios, un corps reticule ou tamelle contenant une matiere lactes- 
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cente des le principe, diaphane et vitriforme un peu plus tard 
mais dont les usages ne sont pas connus. 

1827 . 10. Note sur lOEuf humain. ( Annales d’Histoire 

naturelle, octobre 1827.) 

Cette Note nest qu’un extrait ou une analyse des Memoires pre¬ 
cedents. Les articles Generation, Reproduction, etc., que j’ai consi- 
gnes dans XEncyclopedic methodique, ne faisant que resumer l’etat de 
la science a ce sujet, n’ont pas besoin non plus d’etre rappeles ici. 

1827* 11 . Mdmoire sur le ddveloppemerit de V Embryon. (Lu a 
la Societe pbilomatique eii 1827.) 

L’histoire des premiers temps de l’embryon humain offrait un tel 
vague que je me trouvai force de la refaire de toutes pieces d’apres 
nature. 

Dans ce Memoire, j’indique l’epoque d’apparition de Fembryon 
dans l’oeuf; je demontre en particulier que sa forme, que le deve- 
loppement de ses membres, des yeux, du nez, de la bouche, des 
oreilles, de la poitrine, de l’abdomen et du bassin, sont tout autres 
que ce que l’on croyait generalement. 

1 833. 12. Ovologie humaine, ou Histoire descriptive et ico- 

nograpliique de VOEuf humain; in-folio avec i 5 pi. 
Paris y 1 833 . 

Dans cet ouvrage, qui comprend l’oeuf humain tout entier, je 
traite in extenso les questions soulevees ou discutees dans les Me¬ 
moires enumeres plus haut, et, de plus, toutes les autres questions 
relatives au placenta, au cordon ombiUcal, aux liquides , aux ma- 
tieres contenues entre les membranes de l’oeuf, a la circulation, a la 
nutrition du foetus, etc. 

La science ne possedait point encore d’histoire complete de Foeut 
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humain, et nous n’avions la-dessus, en France, que quelques mate- 
riaux epars. 

Ayant pu examiner pres de trois cents produits de conception 
ages de moins de trois mois, j’en ai donne deux cents figures etune 
description que les savants ont generalement admises comme exactes, 
en Allemagne et en Angleterre comme en France. 

G’est pour cet ouvrage, depose en manuscrit a l’lnstitut, que l’A- 
cademie des Sciences m’accorda un prix de trois milie francs en i 833 . 

Je dois ajouter, pour eviter toute reclamation, que ce qu’ily a de 
neuf dans ce travail avait deja ete indique en grande partie par moi, 
des 1823, dans mes Lecons, et en 1824 a l’Academie royale de 
Medecine, seance du 11 mai. ( Archives generates de Medecine, t. VI, 
p. 1 35 .) 

B. - ANATOMIE GHIRURGIGALE. 

13 . JWemoire sur la distribution des Vaisseaux de lor- 1827. 
bite. (Journal des Conn. med. chir., t. II, p. 296.) 

J’etablis dans ce Memoire que les vaisseaux de l’orbite se distri- 
buent dans les paupieres, dans la conjonctive, dans la sclerotique, 
dans liris et dans la cornee, de maniere a ce que la simple rougeur 
de l oeil puisse indiquer au juste quel est le tissu enflamme , la 
membrane malade dans les ophtbalmies. J’ai ete conduit de la sorte 
a donner une interpretation purement anatomique des nombreuses 
varietes d’inflammation qui affectent si souvent les yeux et les pau¬ 
pieres. 

14 . Mdmoire sur l Anatomie chirurgicale des Articula- 1835. 

tions. (Transactions med., t. XI, p. 358 .) 

Je demontre dans ce travail, entre autres points, i° que la face 
fibre des cartilages represente une simple surface synoviale, au lieu 
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d’etre tapissee par une membrane synoviale, coniine les anatomistes 
etles chirurgiens l’avaient cru generalement; de plus je prouve, par 
des experiences et par l’observation, i° que, ces cartilages netant 
pas vasculaires, l’inflammation, l’ulceration, l’epaississement, les de- 
generescences diverses qui leur ont ete attribues k titre de mala¬ 
dies primitives, n’existent pas, ne peuvent pas exister; 3° enfin que 
ce sont des tissus qui ne peuvent etre le point de depart d’aucune 
lesion organique, et qui ne sont susceptibles, par eux-memes, que 
de lesions physiques, mecaniques ou chimiques. 

l 853 . IS. Memoire sur l Anatomie chirurgicale des Apone¬ 
uroses. (Repert. gener. des Sciences med., t. III.) 

Ici je demontre qu’il existe dans Forganisme deux grandes classes 
d’aponevroses: des aponevroses fibreuses et des aponevroses cel- 
luleuses. 

Je prouve ensuite que les premieres, toujours en rapport avec les 
muscles ou avec les os, sont partout tapissees par les secondes du 
cote de la peau ou du c6te des grandes cavites sereuses. 

l 833 . 16 . Memoire sur VAnatomie chirurgicale de VAvant- 
Bras. (Repert. gener. des Sciences med., t. IV. ) 

Apres avoir etabli que la, comrae dans les autres parties du corps, 
les aponevroses forment autant d etuis qu’il y a de muscles, et sont 
doublees a l’exterieur d’un epais fascia cellulo-lamelleux, je montre 
comment les inflammations, une fois developpees dans le membre, 
suivent forcement telle direction donnee, se propagent necessaire- 
ment dans tel sens plutot que dans tel autre. 

i 833 . 17 . Memoire sur VAnatomie chirurgicale du Bras. 
(Repert. gener. des Sciences med , t. V.) 

Je fais exactement pour le bras, dans cet article, ce que j’ai fait 
dans l’article precedent pour Favant-bras. 
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18. Les articles Sternum, Rectum, Reins, Rubans vocaux, Region, 

Retine, etc., que j’ai consignes dans YEncyclopedie methodique, sont 
rediges dans le meme esprit, mais n’offrent pas assez d’importance 
pour que j’en parle plus amplement iei. 

19 . Traitd d Anatomie chirurgicale, ou Anatomie des 1 8 ^ 5 - 183 ^. 

regions, considdrdedans ses rapports avec la Chirurgie; 

1 vol. in-8°, avec i4pl- Paris, 1825-1826. 

Traitd dAnatomie chirurg. gdndrale et topographique ; 

2 vol. in-8°, avec atlas de i 5 pl. gravees. Paris, i 833 . 

Traite complet dAnatomie chirurgicale gdndrale et 

topographique du Corps humain, avec atlas de 20 pi. 

2 forts vol. Paris, . 

Ces trois ouvrages ne representent en realite que trois editions du 
meme travail. Us different neanmoins considerablement Fun de l’au- 
tre. La science dont ils traitent, etant encore nouvelle, m’a force 
d’y faire des additions et des changements tellement nombreux, 
qu’il en est resulte une refonte presque generate du livre. * 

Les medecins et les chirurgiens n’avaient ^tudie jusqu’alors l’Ana- 
tomie qu’au point de vue descriptif, eommele font les zoologistes. 

Tous'les tissus, tous les organes avaient ete scrupuleusement exa¬ 
mines dans leurs elements, dans leur continuite. 

Mais on ne s’etait point occupe, dans les traites generaux, de l’ana- 
tomie des aponevroses, de Fanatomie du tissu cellulaire, deFanatomie 
du systeme lymphatique, de Fanatomie du systeme graisseux, ni de 
Fanatomie des autres systemes dans leurs rapports de contact les uns 
avec les autres, et pris dans chaque point donne du corps. Cependant 
c’est ce genre d’anatomie qui eclaire le plus le pathologiste et le 
chirurgien, quand il s’agit des maladies diverses dont il s’occupe et 
des operations qu’il est oblige de pratiquer sur le corps de l’bomme. 

Pen^tre de cette pensee, qui avait deja occupe l’esprit de plusieurs 
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chirurgiens, de M. Roux d’abord, de Dupuytren, de Beclard et de 
M. J. Cloquet en France, j’entrepris, en 1823, l’ouvrage dontle titre 
precede. Toutes mes descriptions ont ete prises sur le cadavre ou 
faites d’apres nature. 

Depuis son apparition, en 1825, I’anatomie chirurgicale a pris rang 
dans la science au meme titre que l’anatomie generate, l’anatomie 
descriptive, l’anatomie comparee etl’anatomie philosophique. 

Cet ouvrage a ete aussi bien accueilli a letranger qu’en France: 
des traductions en ont et£ donnees a New-York, a Londres, a Dresde, 
a Leipsick, a Venise et a Naples. 

20. Manuel dAnatomie chirurgicale /in-12. Paris } i 838 . 

Dans ce Manuel, particulierement destine aux etudiants en me- 
decine, j’ai presente, sous forme de tableaux, toutes les bourses 
muqueuses et synoviales connues, en y ajoutant celles que j’ai moi- 
meme d^couvertes; les descriptions de regions et de tissus sont d’ail- 
leurs les memes que dans le Traite general, mais j’en ai elague les 
deductions de pathologie et de medecine operatoire qui ne seraient 
point a la portee des eleves. 

C — PHYSIOLOGIE ET ANATOMSE PATHOLOGIQUE. 

21 . Mernoire sur les g£n£ralit£s de la Physiologie, et sur 

la meilleure mdthode a suivre dans l enseignement de 
cette science ; in~ 4 °. Paris, 1 83 1. 

Compose a l’occasion d’un concours, ce Memoire'a pour but de 
faire ressortir l’importance de l’experimentation sur les animaux vi- 
vants, etle parti qu’on peut tirer d’observations faites sur Thomme 
pendant les operations, pour l’eclaircissement d’une foule de questions 
physiologiques. 
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22. Memoire sur les fonctions diverges des nerfs rachi- i 8 ^ 5 . * 
diens. (Archiv. gen. de Med., t. VII, p. 68; Journ. de 
Physiol, experim., 1825.) 

25 . Fracture du crane avec perte de mouvement et sen- 1 83 1. 
timent conserve. (Gaz. des Hopit., t. V, p. 869.) 

Des experiences multipliees de MM. Magendie et Charles Bell 
avaient appris, en France eten Angleterre, que chaque nerf rachi- 
dien a une racine destinee au mouvement, et une autre racine desti- 
nee au sentiment; mais l’anatomie pathologique n’etait point encore 
venue confirmer la justesse des experimentations sur les animaux 
vivants. 

Ayant trouve une tumeur qui n’alterait qu’une moitie de la moelle 
chez une malade dont la motilite seule etait eteinte, je recherchai 
les faits plus ou moins analogues, et men servis pour composer le 
Memoire precedent. 

Deux autres faits, outre celui qui suit, recueillis dans mon service 
a l’hdpital de la Charite, ont pleinement confirme mes premieres 
deductions et decide promptement la question a cet egard. 

24 . Memoire sur le ramollissement du bulbe rachidien. 18 2 5 . 

(Archiv. gen. de Med., t. VII, p. 52 . ) 

Je chercbe a etablir, dans ce travail, en me fondant sur une ob¬ 
servation detaillee qui m est propre, que des lesions profondes peu- 
vent exister dans le bulbe rachidien, quand elles sont survenues len- 
tement, sans qu ll en resulte de paralysie. 

25 . Memoire sur le ramollissement de la Moelle epini'ere. 1820. 

(Archiv. gen. de Med., t. VII, p. 829.) 

Me fondant sur deux observations et des dissections variees, je 
cherche a etablir ici que la moelle epiniere , etant detruite par 
maladie dans certains points de sa longueur, peut etre suppleee en 

2* 
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partie par les branches nerveuses collaterals, au point de mettre 
parfois le malade 4 l’abri de la paralysie. 

18 26. 26. Mdrnoire surlaParaljsie. (Rev. med., 18 26, t. II,p. 24.7.) 

Je parle dune variete de paralysie dans laqueile les lesions obser- 
vees sur le cadavre ne concordent point avec les symptdmes remar¬ 
ques pendant la vie. 

1826. 27. Memoire sur les Tumeurs abdominales formdes par 
des detritus de grossesse extra-utdrine. (Lu a la Societe 
Philomatique en 1826.) 

Dans ce Memoire, dont on retrouve la substance a 1 ’article 
Ovaire du Dictionnaire de Medecine, tome XXII, je prouve, a l’aide 
d’observations, que les detritus observes autour de l’ut^rus, dans les 
tumeurs abdominales, appartiennent a d’anciennes grossesses extra- 
uterines, au lieu d’etre des produits speciaux, comme le croient beau- 
coup de personnes. 

l84o. 28. Mdmoire sur une Tumeur fcetale du Scrotum. Lu a 
PAcademie des Sciences en [839. (Gaz. med., 1840, 
p. 97} Gaz. des Hopit., p. 86} Arcbiv. gen. deMed., 
mars 1840, p. 299.) 

II s’agit ici d une tumeur du volume du poing trouvee dans le 
scrotum d’un homme adulte et qui etait constitute par des detritus de 
foetus. On n’avait point encore observe de cas de ce genre. 

1854* 29. Mdmoire sur unfcetus monstrueux. (Journ. hebdom., 

x834, 1.1, p. 277.) 

Dans cette dissertation, jetablis qu’une classe de monstruosites 
tient aux pressions, aux violences, mtcaniques, ou a des maladies 
eprouvees par le foetus, plutdt qua une lesion du systeme nerveux 
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invoquee par quelques auteurs. J’en montrai un exemple concluant 
lors de la lecture du Memoire a l’Academie royale de Medecine. 

50 . Memoire sur Vexstrophie de la Vessie. (Memoires de 1 832 . 

FAcad, roy. de Med., t. Ill, p. 90.) 

Apres avoir montre que l’exstrophie de la vessie depend d’une des¬ 
truction de la paroi anterieure de l’hypogastre, je fais voir qu’un cer¬ 
tain nombre de difformites congenitales sont le resultat de maladies 
locales, exterieures du foetus, bien plutot que dun arret de develop- 
pement invoque par d’autres physiologistes. 

MfiDECINE. 

/. — PATHOLOG1E GENERALE. 

51 . Remarques sur les Fi'evres intermittentes, la Teigne, i 823 . 

les inflammations y les alterations du Sang, la compres¬ 
sion, etc. (These N° 16. Paris, 1823.) 

Je mentionne cette dissertation parce qu elle contient, sous forme 
de propositions, une partie des faits que je me suis efforce de demon- 
trer plus tard. 

52 . Memoire sur les Tubercules pulmonaires, sur la 1. 
spedjicite des inflammations, sur les alterations du 
Sang, etc. (en latin). Concours d’agregation , mars 1824* 

Je m’attache a prouver dans cette these, comme je l’ai souvent fait 
depuis, qu’il existe deux classes de tubercules : les uns qui resultent 
d’une alteration du sang, les autres qui constituent de veritables corps 
etrangers. 

J’essaye aussi de montrer que les inflammations en general ont pres- 

2. 
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que toujours quelque chose de specifique dans leurs causes; que l’in- 
flammation proprement dite, qui nest pour rien dans la production 
des tubercules de la premiere classe, eoncourt, en denaturant les 
liquides, a faire naitre ceux de la seconde. Je prouve enfin que les 
tubercules pulmonaires ne sont pas absolunient incurables, comme 
tout le monde le croyait alors. 

1826. 33. Observations sur les alterations du Sang dans les 
maladies. (Revue medicale, 1826; t. II, p. 44 ° — 4 ^ 9 *) 

34. Deuxieme Memoire sur les alterations du Sang. 

(Revue medicale, 1826; t. Ill, p. 68.) 

35 . Troisieme Memoire sur les alterations du Sang. 

(Revue Medicale, 1827; t. II, p. 216 ) 

36 . Observations sur les alterations du Sang. (Archives 
generates de Medecine, premiere serie, t. XI et XIV.) 

57 . Memoire sur les alterations du Sang, a la suite de 
blessures compliquees de suppuration. (Archives gene- 
rales de Medecine, t. XIV, p. 5 o 4 , etc.) 

En 1820, £poque a laquelle je commencai mes premieres recher- 
ches sur les alterations du sang, toute la medecine etait assise sur le 
solidisme le plus absolu. Brown, Cullen, Pinel, Broussais, croyaient 
avoir detruit pour jamais jusqu’aux dernieres traces de rhumorisme. 
Quelques observations, recueillies a Fhdpital de Tours en 1818, 
avaient deja fait naitre chez moi des doutes sur la justesse des doctrines 
regnantes; les experiences auxquelles je me livrai des lors me permi- 
rent bientbt d’attaquer de front ces doctrines et de prouver qu’une 
foule de maladies reconnaiss6nt pour cause ou comme point de 
depart une alteration des humeurs. Les faits rassembles, discutes 
dans les Memoires dont les titres precedent, eurent pour but de de- 
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montrer ce fait; comme il s’agissait d’etablir des principes nouveaux, 
de poser les fondements de la Pathologie, de ramener la medecine 
dans de nouvelles voies, je ne negligeai ri,en pour eclaircir la question. 

Les Anciens, qui avaient lant parle de 1 ’alteration des humeurs, 
etantrestes en dehors des faits, n’avaient rien donne de concluant. 

Je me suis attache a demontrer materiellement que le pus, par 
exemple, forme a la surface des plaies, peut rentrer dans les veines 
de meme qu’il peut etre secrete ala surface interne de ces vaisseaux; 
qu’il se mele an sang; qu’en circulant avec ce fluide, il le denature, 
et infecte toute l’economie; qu’il en resulte partout des inflammations 
de mauvaise nature, des epanchements dans les diverses cavites se- 
reuses du corps, des abces multiples dans les principaux visceres. 

Ce que j’ai soutenu sur cette grande question en 1828, en 1824, 
en 1825 et en 1826, alors que j’etais seul contre tous, n’est plus au- 
jourd’hui conteste par personne. 

Je crois done etre en droit de dire que les changements survenus 
depuis 1820 dans les doctrines medicales derivent, du moins en 
partie, de mes travaux sur les alterations du sang. 

38. Memoire sur les Abces mAastatiques a la suite des 1826 , I Ba'J. 
grandes operations. (Revue medicale, 1826; t. IV, 

P . 392.) 

Poursuivant la meme question de pathologie generate, je fais res- 
sortir dans ce Memoire la liaison qui existe entre les abces visceraux 
des malades nouvellement operas et les alterations du sang amenees 
par la suppuration des plaies. En dehors de la question generate, j’ai 
d’ailleurs donne le premier la description de ces sortes d’abces; j’ai 
indique leur cause reelle, leurs signes, leurs dangers. Ce qui en a 
ete dit depuis differe a peine du tableau que j’en ai trace en 1823. 

39. Memoire sur les Epanchements purulents a la suite des 
grandes operations. (Rev. med., 1826, t. IV, p. 38 o.) 

11 s’agit encore ici de l’alteration des humeurs ayant sa source dans 
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un foyer purulent place a l’exterieur. Beaucoup de blesses ou de 
malades nouvellement op^r^s succombent h de vastes epancbements 
de pus dans les cavites sereuses. J’ai montre que ces collections, qui 
s’etablissent brusquement et qu’on avait prises pour le resultat ^in¬ 
flammations aigues simples, resultent dune infection du sang, in¬ 
fection dont le foyer est dans la plaie du dehors et qui a ses 
symptdmes, sa marche et ses dangers parfaitement distincts. 

Tout ce que j’ai dit a ce sujet est egalement devenu incontestable 
aujourd’hui. 

B. — ALTERATIONS DU SANG ET THERAPEUTIQUE 

* 

1827. 40 . Sur la Phlebite et les alterations du Sang. (Archives 
generates de Medecine, t. XIV, p. 5 oo, et Clinique des 
Hopitaux, mai 1827.) 

Dans mes autres Memoires sur les alterations du sang, je n’avais 
parle que de l’absorption ou de l’imbibition du pus; ici je fais voir, 
alors que personne n’y avait encore pense, que l’inflammation des 
veines est dangereuse par suite du pus quelle verse dans le sang et 
qui infecte leconomie, bien plus qu’a titre d’inflammation, comme 
les patbologistes l’avaient dtabli. La question de l’infection du sang 
par la phlebite a de la sorte ete soulevee par moi pour la premiere 
fois. Geux qui 1’ont traitee depuis nont fait que justifier le principe 
que j avais pose. 

1829. 41 . Nouveau Memoire sur la Phldbite. (Revue medicate , 
1829; 1.11, p. 390.) 

Apres avoir indique en quoi la phlebite est redoutable comme ma- 
ladie generale, je rapporte une serie d’observations qui demontrent 
qu’a une certaine periode, on peut en arreter le developpement par 
le moyen d une compression bien faite. 



15 


42 . Me moire sur le Cholera dpid^mique de Paris. (Arch, 
gen. de Med., t. XXIX, p. 207.) 

45 . Sur la contagion du ChoUra. (Gaz. med. , i 832 , 
p. 863 .) 

Ge que j’ai dit du cholera de Paris differe peu de ce qui en a 
ete dit par les autres medecins, d une maniere generate j mais, seul 
entre tous, j’ai cru devoir soutenir que ce fleau etait contagieux, en 
me fondant sur un certain nombre d’observations. 

Aces travaux personnelsje pourrais joindre d’autres publications 
tirees de mes Leqons. 

44 . Sur VInflammation en gdndral. (Gaz. des Hopit., 1829. 

t. I, p. 85 , 107, i 35 .) 

On voitla que, pour moi, 1 ’inflammation est une maladie suscep¬ 
tible d’etre attaquee avec succes par les stimulants, les astringents, 
les caustiques meme dans certains cas, mieux que par les emissions 
sanguines; en un mot, que toute inflammation a une cause materielle 
qu’il importerait de pouvoir detruire pour faire cesser le mal. 

45 . Sur la Dothinentherie on Fievre tjpho'ide. (These 1826. 

N° 97. Paris, 1826.) 

Dans cette dissertation, in- 4 ° de 100 pages, tiree de mes Leqons, 
on voit que je me suis attache a preciser la nature de la fievre pu- 
tride 011 adynamique; a false voir que cette fievre resulte dune 
espece d’empoisonnement; quelle ne derive point dune inflamma¬ 
tion simple des entrailles, comme on le croyait alors generalement. 



16 


18^6. 46 . Sur les alterations du Sang. (These N° 1 38 . Paris, 

1826.) 

1827* 47 . Sur la Pdritonite. (These N° 17. Paris, 1827.) 

48 . le Rhumatisme. (These. Paris, 1827.) 

Ges dissertations, redigees d’apres mon enseignement, ne contien- 
nent rien d’assez neuf, apr6s ce qui vient d’etre dit, pour meriter 
une plus ample mention. 

l 837 * 49 . Snrla Morve. (Presse med., p. n 5 .) 

Get article, tire d’une de mes Lecons cliniques a l’occasion dun 
malade, et des travaux importants de M. Rayer sur la meme ma- 
tiere, a pour but de demontrer la transmission de la morve du cheval 
a l’homme. 

l 825 . Memoire surles alterations du Sang dans lesMaladies 
cancdreuses . (Revue medicale, i 825; t. I, p. 217, 343 .) 

A l’aide de pieces pathologiques presentees a l’Academie de Me- 
decine, j’ai pose en principe que des pelotons cancereux peuvent se 
reunir au milieu des vaisseaux dans des concretions fibrineuses, et 
que la matiere cancereuse, prise dans des tumeurs de meme na¬ 
ture , peut rentrer dans le sang, circuler avec ce fluide. La justesse 
de ce principe, qui eut des lors un grand retentissement, a ete 
confirmee depuis par de nouveaux faits. 

SI. Memoire surles Maladies cancdreuses et V Obliteration 
de VAorte, par alteration duSang. (Paris, 1825.) 

Une femme, morte par recidive d’un cancer, et qui avait des tu¬ 
mours de meme nature par centaines dans tous les tissus, dans tous 
les organes, m’offrit en outre l’exemple d’une obliteration presque 
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complete dun point de l’aorte par de la matiere cancereuse; d’ou je 
conclus qu’une tumeur cancereuse d’un point donne du corps peut 
amener une infection generate de tout l’organisme au moyen de la 
circulation, et qu’il faut enlever de pareilles tumeurs le plus t6t pos¬ 
sible , si l’on veut avoir quelques chances den prevenir la recidive 
cbez les malades. 

52 . Autre Memoiresur les Maladies cancdreuses. (Revue 1 8 ^ 5 . 
medicale, 1825 ; t. II, p. 257, 326.) 

Laissant de c6te pour un moment les alterations du sang, je 
cherche a etablir, dans ce nouveau travail, que les tumeurs cance- 
reuses resultent dune exsudation pathologique des tissus, qu’elles con¬ 
stituent en quelque sorte des corps etrangers, que linflammation sim¬ 
ple est tout a fait incapable de faire naitre, quoi qu’en aient dit un 
grand nombre de pathologistes, et toute l’ecole de Broussais en parti¬ 
cular. 

CHIRTJRGIE. 

A. - MALADIES DES YEHX, 

55 . Memoire sur Vemploi des Sangsues a la face interne 18 2 O. 
des paupieres contre les Ophthalmies aigues. (Journ. 
de Med. chirurg. et de Pharm., juillet 1820.) 

Cette nouvelle maniere d’appliquer les sangsues offre 1 ’avantage 
de retirer le sang directement des tissus enflammes et d’appliquer le 
remede sur le mal meme. C’est un moyen que beaucoup de praticiens 
ont preconise depuis. 


3 
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1835. 
1838. 

1841? 1842. 

1841. 

1836. 

1841. 
1837,1838. 

1826-1833. 

183 7 . 


54 . Mdmoire sur les maladies de la Corne'e. (Repert. des 
Sciences med., t. IX.) 

55 ., Mdmoire sur les maladies deVIris . (Meme ouvrage, 
t.XVII.) 

56 . Memoire sur les difftrentes sortes d’ Ophthalmies . 
(Meme ouvrage, t. XXII, et Ann. d’Oculistique , 
1841-1842.) 

57 . Mdmoire sur les maladies des Paupieres. (Repert. 

des Sciences med., t. XX 1 IL) 

58 . M^moire sur TIritis. (Journ. des Conn, med., 1841, 

t. VIII, p. 129.) 

59 . Mdmoire sur Yemploi du vdsicatoire au-devant de 
lorbite dans le traitement de certaines Ophthalmies. 
(Journ. des Conn, medico-chirurg., t. Ill, p. 60, 483 .) 

60 . Mdmoire sur les maladies de VOrbite. (Repert. des 

Sciences med., t. XXII.) 

61 . Divers articles tires de mes Lecons sur la plupartdes 
inflammations de lceil ou des paupieres. (Experience, 
t. 1 et II.) 

62 . Sur Y Ophthalmie des nouvelles accouchdes / sur 
Y Ophthalmie en gdneral; sur Y Ophthalmie blennorrha- 
gique; sur les Ophthalmies scrofuleuses. (Arch. gen. de 
Med., t. XI et XII* Gaz. des Hopit., t. V, p. 187, 
i 4 i, 184, 198; Bulletin de Therapeut., t. I et II.) 

63 . Sur la Xdrophthalmie. (Presse med., p. 121; France 

med., p. 1 15 a is 3 ; Lecons orales, t. I. ) 

II y a vingt ans, les maladies des yeux, a Texception de la cata- 
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racte, etaient presque entierement abandonnees, en France, aux 
hommes speciaux connus sous le nom d’oculistes. Des hypotheses, 
venues de letranger, tendaient a remettre 1’etude de ces maladies 
sous 1 influence de doctrines tres-compliqu^es ou entierement spe- 
culatives. Mon enseignement et mes travaux depuis vingt-deux 
ans ont eu pour objetde detruire cette tendance facheuse. 

Pour faire rentrer cet ordre de maladies dans le domaine de la 
science proprement dite, il etait important que les cliirurgiens etu- 
diassent soigneusement les maladies des yeux. 

Laissant de cote les suppositions allemandes, je me suis efforce 
d’etablir une theorie plus conforme aux saines doctrines de la patholo¬ 
gic generate. J’ai montre que la marche et les caracteres particuliers 
des diverses inflammations de l’oeil dependent necessairement de leur 
degre d’intensite, de la nature des tissus primitivement affectes, comme 
aussi de leurs combinaisons et de la nature de leurs causes. 

Aujourd’hui la doctrine que je professe dans les Meinoires indi- 
ques plus haut ne rencontre plus guere de contradicteurs et ne sem- 
ble pas devoir tarder a detruire completement les theories de quel- 
ques oculistes etrangers. 

La therapeutique des ophthalmies occupe necessairement dans ces 
divers Memoires une place importante; au lieu de suivre dans le trai- 
tement de ces inflammations a letat aigu les preceptes gAneraux qui 
consistent a mettre en usage les emissions sanguines, les purgatifs et 
le regime debilitant, je les ai attaquees directement par des topiques 
speciaux pris dans la classe des astringents, des stimulants ou meme 
des caustiques. G’est ainsi que l’azotate d’argent, a doses variees, soit 
en solution, soit en pommade , a ete generalise par moi de telle sorte, 
qu’il rend aujourd’hui de veritables services a tous les praticiens. 


3 . 
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64 . Quelques extraits de mes Lecons (Bullet, de Ther., 
t. I , p. 282; Gaz. des Hopit., t. Y, p. 198, 209), 
prouvent que je me servais deja de ce topique en i 83 o 
eti 83 i. 

L’ophthalmologie, qui netait l’objet d’aucune legon publique,a 
ete remise ainsi a 1’ordre du jour, si bien que les chirurgiens de 
France peuvent lutter maintenant sous ce point de vue avec les cbi- 
rurgiens et les oculistes des autres pays. 

l 84 o. 65 . Manuel pratique des maladies des Yeux. ( In-12 
d’environ 700 pages. Paris , 1840; par M. Jeanselme.) 

Ce Manuel, resume de mes Lecons surl’ophthalmologie, comprend 
l’ensemble des affections de l’oeil; il en presente Fhistoire etla thera- 
peutique au point de vue des doctrines qui me sont propres. 

1 83 1. 66. Notes sur VAmaurose. (Gaz. des Hopit., t. IV, 

p. 248.) 

II est question dans cette Note d’un moyen nouveau, prompt et stir 
de provoquer la contraction de la pupille chez les malades affectes 
d’amaurose ou de mydriase. 

67 . Plaies de VIris. (Gaz. des Hopit., t. V, p. 102.) 

J’ai souvent demontre, au lit du malade, par l’examen de ce qui se 
passe dans les plaies de l’iris, que cette membrane nepeut pas etre 
de nature musculaire comme on l’a cru , et comme beau coup dau- 
teurs l’admettent encore. 

68. Noiweaux procddds pour ioperation de la Pupille 

artificielle. (Gaz. des Hopit., t.II, p. 22.) 

Apres avoir fait voir que Foperation de la pupille artificielle doit va- 
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rier suivant les cas qui la reclament, j’iridique quelques procedes 
nouveaux dans le but de rendre loperation plus stire et plus simple. 

69 . Operation de la Cataracte. (Gaz. desHopit., t. V, 

p. 126-229.) 

Note ayant pour but de faire prevaloir un mode de pansement plus 
simple que celui qui etait generalement mis en usage. 

70 . Nouveaux procdd&s pour loperation de la Cataracte . 1 83 7. 

(France med., p. 18.) 

II s’agit de la section de la cornee par sa moitie superieure et des 
avantages qui peuvent en resulter. 

71 . Nouvel Ophthalmostat. (Journ. hebdom., i 836 , t. II, l 836 . 

p. 147.) 

Get instrument, tres-inoffensif et facile a manier, rend la section 
de la cornee, dans l’operation de la cataracte, a la fois simple r 
prompte et sftre. 

72 . Du Strahisme. (Gaz. desHopit., i 5 septembre 184.1; i 84 ^* 

Ann. de la Chirurg., 184*2, et supplem. an Traite de 
Medecine operatoire, in-8°, 1842.) 

Ge Traite contient l’histoire complete de l operation du strabisme, 
le resultat de mes trois cents premieres operations, l’analyse, l’ap- 
preciation des operations pratiquees par les autres chirurgiens et de 
loperation en elle-meme, plus la description dun procede nouveau mis 
a la portee du chirurgien le moins exerce, et permettant d’executer 
l operation en quelques secondes. 
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B. — GENERALITES. 

1 83 1. 73 . Memoire surles gendralitds de la Chirurgie, et sur 
la meilleure methode a suivre dans Venseignement de 
cette science. (In- 4 °. Paris, i83i.) 

J’ai consign^ dans ce travail les vues philosophiques, les principes 
de la methode qui me servent de guide dans F etude et la pratique de 
la chirurgie. 

18 3 7. 74 . G^neralites sur les M&thodes th^rapeutiques. ( Gaz. 

tiled., 1887, p. 721.) 

Les personnes etrangeres a la medecine, et merne un tres-grand 
nombre de medecins, attribuent souvent aux remedes employes la 
terminaison bonne ou mauvaise des maladies. Je fais voir ici que, 
pour arriver a quelque chose de rigoureux, il faut d’abord tenir 
compte de la nature de l’affection et de sa marche naturelle, des 
effets du hasard et des efforts de lorganisme. Les faits ont besoin, 
avant tout, d’etre soigneusement etudies, analyses, contrbles; c’est 
parcequ’on s’est frequemment, eloigne de ces principes quetant d in- 
certitude r^gne encore dans les esprits sur la valeur, soit absolue, soit 
relative, dune foule de medications; que certains systemes, certains 
guerisseurs acquierent parfois une sorte de vogue, quoiqu’ils ne 
s’appuient en realite que sur des donnees absolument illusoires. 

1840. 75 . G^neralites sur laJSature et le Diagnostic des Tu- 
meurs. (Gaz. des Hopit., novembre 1840.) 

Dans cette dissertation, je cherche a prouver que le mot tumeur 
est un mot vague par lequel on designe une infinite de maladies di- 
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verses. Je prouve ensuite qu’il est possible et qu’il importe de distin- 
guer les differentes sortes de tumeurs les unes des autres, quant a 
leur nature; qu envisages sous ce point de vue, il en est qu’on peut 
abandonner aux ressources de la nature, tandis que d’autres exigent 
absolumentles secours de Fart; je montre enfin que le procede ope- 
ratoire lui-meme doit varier ou du moins etre modifie selon qu’on 
l’applique a telle ou telle nature de tumeur. 

76 . Gdndralites sur la maniere cTobserver les malades 
dans les liopitauoc. (Annales de la Chirurgie, t. Ill, 
p. 3 o 6 .) 

Pour montrer a quoi tiennent les dissidences qui existent entre 
les ecoles etrangeres et les ecoles francaises sur la maniere de trai- 
ter les malades, sur les resultats obtenus de medications semblables, 
sur la valeur de certains objets, de certaines habitudes, je fais voir 
Fimportance dune bonne interpretation des faits, et j’arrive a prou- 
ver que de fausses apparences seules en ont impose sous ces divers 
rapports, en donnant le change sur la realite des cboses. 

77 . Du B&gayement. (Annales de la Chir., t. II, p. 220.) 

J’avais depuis plusieurs annees deja suppose, dapres une confor¬ 
mation particuliere de la bouche, qu’une operation remedierait peut- 
etre a certaines varietes du begayement. Ayant pratique cette opera¬ 
tion une trentaine de fois, j’ai suivi avec tout le soin possible les 
resultats donnes par les operations plus ou moins analogues mises en 
pratique avant ou apres moi par differents chirurgiens. L’article 
dont il s’agit est consacre a la discussion des faits connus, a l’examen 
de la valeur des procedes operatoires ou de l’operation en elle- 
meme. 

Je le termine en concluant que les operations opposees jusque-la 
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au begayement ne sont ni assez completement depourvues de dan¬ 
ger , ni assez positivement efficaces pour m^riter d’etre conservees 
dans la pratique, excepte pour un petit nombre de cas speciaux. 


C. - SYSTEMS ViVSGULAIRE 

l 83 o. 78 . Recherches sur lObliteration des Vaisseaux; lues a 
l’Academie des Sciences, i 83 o. (Gaz. des Hopit., t. II, 
p, 34 , 48, 181, 190, 2o/j, 2 24 j t. IV, p. i 52 ; Journ. 
hebd., 1 83 1.) 

Ge travail, qui comprend un Memoire sur l’obliteration spontanee 
des arteres, un second Memoire sur la torsion et le froissement des 
memes vaisseaux, un troisieme Memoire sur l’acupuncture du systeme 
vasculaire sanguin, et d.iverses Notes detachees, a pour but de prou- 
ver que certaines hemorragies arterielles peuvent s’arreter d’elles- 
memes, contrairement a ce que l’on croit generalement, ce qui ex- 
plique les succes obtenus par tant de pretendus moyens hemosta- 
tiques. 

Je montre, d’autre part, a l’aide d’experiences variees, que la 
torsion des arteres, que personne n’avait employee avantmoi, peut, 
dans certains cas, remplacer utileinent la ligature. Je demontre, en 
troisieme lieu, que la presence d’un fil, d’une aiguille, d’un corps 
etranger, maintenu au travers d’un vaisseau pendant quelques jours, 
en produit l’obliteration comme le ferait une ligature. 

De ces dernieres experiences sont nees, depuis, une foule de me- 
thodes, de procedes nouveaux pour guerir les tumeurs erectiles, le 
varicocele et les varices. 

Comme annexe de ce travail, je citerai : 
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79 . Memo ire sur les Ligatures d arte res du systeme 

tique inftrieur. (Trans, med., t. IX, p. 17.) 

80 . TJn autre Mdmoire sur les moyens hdmostatiques ci la 
suite des amputations. (Rev. med., i 83 a,t. I er , p. 379.) 

81 . Le fait dune ligature de V Arte re f^morale. ( Gaz. i 85 o. 

desHopit., t. IV, p. 247.) 

82 . Sur la ligature de Vartere iliaque externe. Lue a i 832 . 
l’Acad. des Sciences, i 832 . (Gaz. med., p. 5 i.) 

Dans cette communication on trouve le premier exemple de liga¬ 
ture de lartere iliaque, necessitee par une blessure recente; cette 
operation prouve que la circulation brusquement interrompue dune 
maniere complete dans l’une des branches de la bifurcation de laorte 
n’amene ni la gangrene ni la paralysie, puisque l’opere s’est parfai- 
tement retabli. 

85 . Une Dissertation etendue sur les maladies de VAr- l 836 . 
tere f^morale. (Repert. des Sciences med., t. XIII.) 

Travail dans lequel je demontre, entre autres points, que l’opera- 
tion connue sous le titre de methode de Hunter est une operation 
toute francaise, qui doit porter le nom de methode d’Anel. 

84 . Mdmoire sur les Varices et les moyens de remedier a l 851 , l 832 . 
cette maladie. (Bulletin de Therapeut., t. II, p. 110.) 

Avant mes recherches sur l’acupuncture, des observations varices 
m avaient porte a donner un procede nouveau, qui consistait a cou- 

4 
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per du meme coup et la veine et le pli de la peau qui la recouvre, 
comme le moyen le plus stir et le plus facile de guerir les varices. 
Depuis, j’ai montre qu’en traversant les veines variqueuses avec un 
fil, on obtient le meme r^sultat. 

La vie de certains malades ayant ete compromise par ces opera¬ 
tions, j’ai imagine un autre procede, qui consiste aetrangler le vais- 
seau au moyen d’un tour de fil sous les extremites dune epingle 
prealablement passee sous le vaisseau, au travers de la peau. 

Ge procede, qui reduit l’operation a une simple piqtire d’aiguille, 
applicable au varicocele comme aux varices des membres, a ete 
employe par moi plus de deux cents fois depuis i83o, epoque a la- 
quelle je l’ai fait connaitre. 

1 838. 85. Tumeurs drectiles. (Bulletin de Therapeut., t. XII, 

p. 5 9 .) 

Les nouvelles methodes dont il est question ici decoulent de mes 
premieres experiences sur l’obliteration des vaisseaux. 

Ayant vu qu’il suffisait de traverser une artere ou une veine avee 
un corps etranger pour arreter le cours de la circulation, sachant 
que les tumeurs erectiles etaient formees de vaisseaux agglomeres, 
j’ai imagine de les traiter en les traversant, dans des directions va- 
riees, avec des epingles ou des fils en forme de seton, ou bien encore 
avec des fils qui me servent a etrangler la tumeur dans differents 
sens. Des guerisons deja nombreuses ont ete obtenues de la sorte 
par moi et par d’autres praticiens. 

1 838. 86. Mdmoire sur VIntroduction de lair dans les Veines. 
(Gaz. med., p. n3.) 

Dans ce Memoire, publie a l’occasion des discussions qui eurent 
lieu au sein de l’Academie de Medecine sur l’introduction de l’air 
dans les veines, je cherche a prouver que la realite de l’accident n’a 
ete demontree jusqu’ici sur 1’homme que dans un tres-petit nombre 
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de cas; que cet accident ne parait possible qu’a la racine du cou et 
dans laisselle; que les moyens proposes pour y remedier sont insuf- 
fisants, et que, pour amener la mort, il faut une quantite assez consi¬ 
derable d’air introduite jusque dans le cceur. 

87. Mdmoire sur les maladies du systeme lymphatique. i856. 
(Arch, gen.deMed., i835, t. VIII, p. 129 , 3o8; i836, 

t. X., p. 5. — Et aussi Particle Angioleucite de i’Ency- 
clop. chirurg. anglaise; Leconsorales, t. Ill, p, 147 •) 

Le systeme vasculaire sanguin avait ete le sujet de publications et 
de recherches tres-nombreuses; les maladies des arteres et des veines 
avaient ete etudiees dans toutes leurs formes; le systeme vasculaire 
lymphatique n’avait, au contraire, ete 1’objet d’aucune recherche, 
d’aucun travail serieux. Dans le Memoire que je rappelle ici je cherche 
a faire, pour ce dernier systeme anatomique, ce qui avait ete fait par 
d’autres pour le systeme veineux depuis vingt-cinq ans. Je montre, 
en effet, que les inflammations du systeme lymphatique sont tres- 
nombreuses , generalement assez graves, et qu’il importe beaucoup de 
ne plus les confondre avec d’autres maladies qui en different essen- 
tieliementsousle rapport de letiologie, de la marche et du traitement. 

G etait un sujet absolument neuf, que je crois avoir tire de l’oubli 
dans lequel on l’avait laisse. 

D. - OS ET ARTICULATIONS. 

Recherches sur les Fractures. 

Ges recherches comprennent differents Memoires ou Notes. 

88 . Compte rendu de I hopital de la Facultd de Mdde- 

cine. (Arch, generates demed., 1826 .) 

89. Compte rendu de Vhopital Saint-Antoine. (Journ. 

hebd.,t. VIII, p. 401 .) 


4 - 
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90. Traitement des Fractures, qui permet au malade 
de marcher ; lu a PAcademied.es Scienc., 1837 . (L’Ex- 
perience, t. I, p. 49 *) 

1 838* 91. Du Bandage dextrin 6 dans les fractures; lu a PAea- 
demie des Sciences, i838. (Bulletin de Thcrapeut., 
t. XIV, p. 100 .) 

91 bis. Cette question est traitee avec plus de detail dans : His- 
toire du Bandage inamovible. {Annates de la Chirurgie, t. I, p. 3; 
Bulletin medical beige, i84o; et Lecons orales, t. II.) 

Ces recherches ont eupour resultat de montrer que, dans la frac¬ 
ture des membres non compliquee de plaies, il est utile, i° d’ap- 
pliquer l’appareil des le premier jour; 2 ° de rendre cet appareil 
moderement compressif, s’il y a du gonflement; 3 ° de le rendre 
inamovible et de le construire au moyen dune simple bande entre- 
melee de deux ou trois rubans de carton. 

L’appareil inamovible vante avant moi par M. Larrey etait si 
complique que personne ne l’employait. Celui de M. Seutin ne dif- 
fere de celui que j’employais en 1828 ( Journal hebdomadaire, 
t. VIII), ou de celui de M. Larrey, que par la substitution de l’amidon 
a l’albumine. 

En substituant une solution de dextrine a l’amidon employe par 
le chirurgien beige, j’ai obtenu le bandage le plus simple qu’il soit 
possible de desirer, et, de plus, au lieu de deux ou trois journ^es que 
necessite le bandage amidonne, il ne met que quelques heures a se 
durcir , a revetir la consistance ligneuse, a rendre les malades libres 
de toute contrainte. 

Plus de quatre cents faits recueillis en public, a l’hbpital de la 
Charite, demontrent maintenant les avantages de ce genre de traite¬ 
ment. 
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92. Fractures de l extrfinite infdrieure du radius. 18 ^ 2 . 

(Diet, de Med., t. XXV.) 

Une des plus frequentes de toutes, la fracture de l’extremite in- 
ferieure du radius, passait pour tres-difficile a reconnaitre et a guerir 
radicalement. J’ai prouve qu’il y a deux signes constants a l’aide des- 
quels le chirurgien peut toujours reconnaitre cette fracture: l oeil 
suffit pour les decouvrir; il n est besoin ni de pression ni de traction 
du membre. J’ai fait voiraussi qu’abandonnee a elle-meme, elle se 
consolide parfaitement bien et avec moins d’inconvenient, quand 
elle est simple, que si on lui avait oppose les differents appareils 
employes jusqu’alors. Un bandage nouveau permet en outre de la 
guerir, tout en redressant le poignet, sans fatigue pour le malade et 
sans crainte pour les suites. 

93. Fractures du col du Femur. (Journ. dcs Connaiss. i836. 

med., t. II, p. 3^5.) 

On voit par la que mon experience est d’accord avec celle 
d’Astley Cooper, et qu’au lieu de tenir les vieillards affectes de 
fractures du col du femur couches et inimobiles pendant deux on 
trois mois dans un appareil fatigant, il vaut mieux les laisser s’as- 
seoir et se lever, les obliger merae a se promener a l’aide de bequilles, 
des que le membre, moins douloureux, permet cet exercice , e’est-a^ 
dire a partir du quinzieme on du vingtieme jour de l’accident. 

94 . Sur les appareils a fractures des membres inferieurs . 1 835. 

(Arch, gener. de Med., t. XXIX, p. 5oc); Delmas, 

These dagregat., i835; Gorre, These inaug., i835.) 

La se trouve l’indication d’un appareil a extension permanente que 
j’ai d’abord employe simple, que j’ai depuis associe au bandage ina- 
movible, et qui convient partout ou il est utile d’exercer, d’une ma- 
niere continue, des tractions sur un membre malade. 
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J’ajouterai a ces Notes : 

1 832. 95 . Uobservation dune fracture conge'nitale des deux 

clavicules. (Gaz. des Hopil., t. V, p. 369 .) 

Malgre la brisure congenitale du corps de ses deux clavicules, 
l’homme qui fait le sujet de cette observation jouissait de toute la 
liberte et de toute la puissance de ses bras. (Test lui qui m’a permis 
de demontrer, contre l’opinion generate, que les malades affectes de 
fractures de la clavicule peuvent toujours porter la main du c6te 
blesse sur la tete; que cette fracture guerit mieux avec des bandages 
simples qu’avec des appareils compliques, et qu’elle se consolide dans 
l’espace de quinze a vingt jours, au lieu de trente a cinquante jours 
indiques par les auteurs. 

IBSy. 96. Mdmoire sur les luxations de lEpaule. (Arch. gen. 

de Med., 1837 , t. II, p. 269 \ Pressemed., p. 369 .) 

Les luxations de l’epaule, qui ont tant occupe les chirurgiens 
depuis vingt-cinq ans, ont ete etudiees par moi dans ce Memoire. 
Je montre qu il convient de les reduire a deux especes; que certains 
signes donnes comnie constants ne se trouvent que dans certains cas, 
et que chaque espece exige un mode particulier de reduction. 

1 835. 97. Sur les luxations de la Clavicule. (Journ. hebd., 
i835, t. II, p. 268 j Gaz. des Med. prat., p. 24 , t. I; et 
Ann. de laChir., 1841 •) 

11 s’agitici, d’abord dun nouveau bandage pour maintenir reduites 
les luxations sternales de la clavicule, bandage qui s’applique aussi 
aux fractures decetos; puis dune espece de luxation qui n’avait en¬ 
core ete observee qu’une /ois, et enfin d une espece de deplacemenL 
dont personne n’avait parle. 
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98. Recherchessur les maladies des Articulations. (Arch. 1 85^- 1 84 1 • 
gener. de Med., t83 7 , t. II, p. 5io; t. Ill, p. 5 5 Diet, 
de Med., t. IV- Gaz. des Hop., t. Ill, p. 5, 18415 Lee. 
orales, t. II, p. 18 .) 

Je prouve, dans ces differents travaux, contre l’opinion des au¬ 
teurs, que les collections purulentes des grandes articulations doivent 
etre ouvertes largement et sur plusieurs points; que les corps libres 
qu’on y trouve quelquefois sont presque toujours des concretions de 
fibrine ou d’albumine, au lieu d’etre des fragments de cartilage ou 
d’os, ou des productions formees en dehors de l’articulation, comme 
on le croit generalement; que cen’est pas parses qualites irritantes, 
mais bien en provoquant des reactions chimiques, que l’air rend les 
plaies penetrantes des articulations si dangereuses. 

Je decris en outre deux especes nouvelles d’epanchements articu- 
laires : l’une qui survient chez les hommes qu’on est oblige de son- 
der; l’autre qui arrive aux personnes affectees de gonorrbee. 

On donnait sous le nom vague de tumeurs blanches une collec¬ 
tion de maladies articulaires qu’il etait important d’isoler les unes 
des autres, ce que j’ai fait en les rattachant aux tissus qui en 
sont le point de depart. Cette methode anatomique, substitute a la 
methode empirique, permet de distinguer tout d’abord les tumeurs 
blanches guerissables de celles qui ne le sont pas, et d’opposer une 
medication rationnelle aux diverses affections des jointures. 

99. On peut rattacher encore a ces recherches ce que j’ai dit l84o. 
des ankyloses (Gazette medicale, 1840 ; Leqons orales, t. II, p. 17 3), 
a l’occasion de la methode qui consistait a rompre brusquement les 
articulations soudees. 
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AMPUTATIONS. 

i 82 Q-i 83 2. 100. Memoire sur VAmputation de la jambe dans le ge- 
nou. (Lu a PAcad. des Scienc. } Arch. gen. deMed., 
t. XXIV, p. 44 ? i 83 o; Journ. hebd., i 83 o, 1. 1 , p. 268; 
Gaz. des Hop., t. V, p. 169; t. V, p. 281.) 

La desarticulation de la jambe avait ete proscrite, et on Ini pre- 
ferait l’amputation de la cuisse dans les cas meme ou la jambe seule 
etait malade. 

J’ai fait voir que cette amputation etait facile, moins dangereuse 
qu’on ne l’avait dit, et que 1’extremite du moignou pouvait prendre 
directement son point d’appui sur le membre artificiel; j'ai donne en 
outre la description dune methode nouvelle qui permet de desarti- 
culer le membre dans le court espace d’une minute. 

101. Outre ce que j'ai dit: Des cas qui ndcessitent Vam¬ 
putation des membres (Gaz. med., i 832 , p. 3 i 3 ) ; 

102. De lAmputation dans les Articles (Gaz. des Hop., 

t. V, p. 177) ; 

103 . Des Amputations en general (Gaz. des Hop., t. V, 

p. 182,197); 

104 . D un nouveauprocedepour V Amputation de la Cuisse 

dans Varticulation (Gaz, des Hop., t. IV} 

103 . De TAmputation de la Jambe au tiers inferieur 
(Ann. de laChir., t. III. p. 129; France med., p. 18), 

l 84 o,i 84 i. 106 . J’ai donne des Procddes nouveauxpour l Amputation 
de la Machoire superieure. (Gaz. des Med. prat., t. I, 
p. 1 a 17)} et pour celle de la Machoire infdrieure . 
(Gaz. des Hop., t. II, p. 21} 1839, P* *38 ? i 84 °? P- 
169, 267.) 

A l’aide de ces proced^s nouveaux, on arrive a enlever telle portion 



de la machoire superieure que Ton desire , en ne produisant sur le 
visage qu une seule plaie. La portion de machoire inferieure malade 
peut etre extirpee aumoyen dune incision simple, cachee dans la 
partie superieure du cou, qui laisse la bouche intacte et qui met a 
1 abri de toute difformite apres la guerison. 

107. Resections. (Gaz. des Hop., 1889, p. 4 ^? 47 ? 61 j iBS’^lB^O. 

Revue med., 1887, t. Ill, p. ig 5 - : Gaz. des Med. prat., 

1.1, p. 24, 55 , 56 , 169.) 

En montrant de combien il est preferable d’exciser les os malades 
dans certains cas ou les auteurs veulent qu’on ampute, je me suis 
attache a faire ressortir les avantages dun procede nouveau qui s’ap- 
plique a la plupart des resections articulaires. II s’agit dans ce procede 
dune incision en arcade substitute aux incisions enT, enL, en V ou 
en trapeze, usitees par les chirurgiens; incision en arcade qui donne 
toute la facilite desirable pour le manuel, et qui reduit, apres l’ope- 
ration, toute la plaie a une incision, puis a une cicatrice lineaire. 

L’epaule, le coude, le poignet, le grand trochanter, la tete du 
femur, les malleoles se pretent tres-bien & cette methode. 

J’ajouterai que pour les os de la main et du pied, qui suppor¬ 
ted les doigts ou les orteils, j’ai imagine une methode qui, tout en 
rendant l operation plus facile et plus simple, ne laisse ni plaie ni 
cicatrice, soit sur la plante du pied, soit sur la paume de la main. 

108. Recherches sur la T 4 notomie ( L/Esculape, N os II , i838. 

Ill et IV), 

Memoire danslequel je decrisle premier les operations qui consi¬ 
stent a couper sous la peau les tendons retractes de plusieurs des 
muscles de la jambe, du pied, du jarret ou du bras. 

109. Nouvelle methode pour redresser Les JJoigts retractes 1 835 - 18 z£ I. 

(Gaz. med , i 835 ,p. 5 n; Lecons orales, t. Ill, p. 337.) 

Methode fondee sur ce que la retraction des doigts depend dune 

5 
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transformation fibreuse de quelques bribes du tissu ceUulaire spus- 
plptot quo d une alteration de Faponeyrose palmaire, 
fipiame rayait soutpnu Pnpnytren. 

i855-i84a. no. Memoire sur la Crepitation douloureuse dm ten¬ 
dons. (Journ. des Cono. med., t. Ill, p. 77 • Diet, de 
Med., t. XXV.) 

Je donne sous ce titre l’bistoire d’une raaladie qui n’avait point 
encore ete decrite, quoiqu’elle soit tres-frCquente, et qui se ren¬ 
contre principalement sur la partie externe et posterieure de la partie 
inferieure de Favant-bras. 

i83o-i 832. Mi •Sur la Qqngrene spontande. (Gaz. des Hop., t. Ill, 

p. 58 ; t. V, p. 375.) 

Je montre qne cette maladie ne tient pas constamment a une 
obliteration des arteres. 

112 . Sur la Pustule maligne. (Gaz. des Hop., t. Ill, 

p. 202; t. V, p. 229.) 

Je fais yoir que le jus de citron est un excellent topique centre 
Cette maladie. 

113. Plaies par armes a feu. (Gaz. des Hop., t. Ill, p. 89.) 

l 85 o. 114. Sur les blessds de Juillet. (Gaz. des Hopit., t. Ill, 

p. 355 .) 

En rend apt compte des blessures traitees par moi dans les hopi- 
taux en juillet i83o, je piontre, a Fexemple de plusieurs autres pra- 
ticiens, que les plaies par arme a feu n’exigent de debridement que 
dans des cas excepdopnels. 
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115. Sur la meilleure maniere de conserver le Vaccin. 1820 
(Journ. cle Med. cliirurg. et de Phafm., 18^0.) 

Les tubes indiques dans cefte Note permettent de conserver le 
vaccin presque indefiniment et de le transporter sans alteration a des 
distances considerables. 

115 bis. De la Contusion dans tous les Organes et dans i 835 
tous les Tissus. (In- 4 °. Paris, i8a3.) 

Dans ce travail, entierement neuf, fonde sur plusienrs centalnes 
d’observations recueillies au lit du malade, jetodie les diverses trans- 
formations quele sang epanche peut eprouver et les maladies variees 
qui peuvent en resulter. G’est la qu’ont ete etablies pour la premiere 
fois les preuves et la demonstration que beaucoup de tumeurs dft 
sein, de l’uterus, de la prostate, que beauCoup de collections an- 
ciennes' du pourtour des articulations, de la tnnique vaginale, re- 
sultent d une certairie quantite de sang epanche dans le lieu ou existe 
la tumeur. J ai donne le premier aussi dans ce Memoire l’histoire 
detaillee des depdts sanguins et de diverses sortes de concretions 
dont la nature avait ete meconnue, qu’on trouve parfois dans les ca- 
vites sereuses ou les cavites articulaires du corps humain. 

Les recherches auxquelles je m’etais livre des cette epoque ont 
donne liemdepuis a des travaux importants sur la meme matiere. 

E. — TIIERAPEUTIQUE SPECIALE 

116. Nouvelle pommade iodurde. (Gaz. des Hopit., t. V, l 85 l 

P- 49 -) 

On rend compte ici des avantages de la pommade d’iodure de 
plomb, employee pour la premiere fois dans mes salles, en 1 83 1 et 
r832, par MM. Gotterieau et Verde de Tile. 


5 . 
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l 835 . Emploi de la Pdtede zinc . (France med., p. 29.) 

Apres avoir montre qu’une pate caustique, dont la composition 
etait demeuree secrete, ne renferme que de la farine et du chlorhy- 
drate de zinc, je fais voir dans quel cas cette pate doit etre preferee 
a lmstrument tranchant. 

l 84 l~l 84 2 ‘ 118 .Traitement nouveau des Kystes. (Bulletin de The- 

rap., t, XXI, p. 292.) 

Par une operation qui consiste en une simple piqure et une in¬ 
jection iodee, je parviens a guerir sans plaie, sans reaction serieuse, 
les tumenrs de differentes regions du corps, quand ces tumeurs con- 
tiennent de la serosite ou tout autre liquide que du pus. 

On guerit de la sorte plusieurs varietes de goitre; des tumeurs 
des regions parotidiennes, sous-maxillaires, sus-claviculaires; les 
kystes du sein, de l aisselle; les kystes de l aine, les kystes du jarret, les 
kystes du genou, les kystes du poignet; en un mot, toutes les varietes 
de kystes sereux ou sanguinolents, maladies qui ne cedaient aupa- 
ravant qu’a des operations douloureuses, quelquefois tres-graves. 

l 835 -l 843 . 119 . Nouveau traitement de la Brulure. ( Lu a l’Acad. 

des Sciences ; Revue tried., i 835 , t. II, p. 33 o; t. Ill, 

p. 44 - 

Les bandelettes de diachylon gomme proposees dans ce Me- 
moire guerissent, en deux ou trois pansements , les brftlures du pre¬ 
mier, du deuxieme, et en partie celles du troisieme degre, surtout 
lorsqu’elles existent au membre superieurou inferieur. 

1 83 2. 120. Nouvelle application des Bandelettes de diachylon. 

(Bulletin deTherap., t. I, p. 62; Gaz. des Hop. , t. V, 

p. 117, et These n° 276. Paris , i 832 .) 

La compression par les bandelettes de diachylon est donnee ici 
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comme tres-efficace dans certaines varietes de tumeurs blanches, de 
plaies, d’ulceres, d’inflammation, affections contre lesquelles on ne 
Favait encore ni employee ni meme conseillee. 

121. NouveautraitementdeVErysipele. ( Gaz. des Hop., i85l. 

t. V, p. io5.) 

Get article, tire de ma pratique, est le premier qui ait ete publie sur 
lemploi des frictions mercurielles dans le traitement de l’erysipele. 

122. Traitement de VErysipele par la compression . (Gaz. 1831. 

des Hop., t. II 5 p. 366.) 

La compression est indiquee ici comme nuisible dans l’erysipele 
legitime, mais comme tres-efficace dans lerysipele phlegmoneux. 

123. Lecons surVErysipele. (Gaz. des Hop., i84i,p. 238, i84l« 

274 , 35o, 434> 443? 521, 525, 54o j Gaz. des Med. prat., 

t. II, p. i85, 196 , 201 , 209 *, Ann. de la Ghir., t. IV, 
p.i43} Lecons orales deGhir., t. Ill, par M. Pavillon.) 

Dans ces Lecons, je m’attache a isoler cinq especes d’inflammations 
qui ont presque toujours ete confondues sous un nom commun. 

Ayant chacune une marche, des terminaisons et un traitement dif- 
ferents, il etait indispensable de ne plus les confondre, pour en eclair- 
cir la therapeutique. 

Je rends compte, en outre, des resultats auxquels m’ont conduit 
pres de mille experiences faites dans le but d’apprecier la valeur 
des nombreux topiques proposes contre lerysipele; et j’en indique 
un nouveau qui a pour base le protosulfate de fer. 
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1 830. 124. Memoire sur le traitement des Inflammations couen- 

neuses de la bouche et du gosier. (Gaz. med., i83o, 

p. ii.) 

Je montre ici qu’a l’aide de l’alun en poudre ou de l’azotate dar- 
gent porte directement sur les surfaces enflammees, on eteint en 
quelques jours des inflammations qui, traitees de tout autre facon, 
durent un temps fort long ou se propagent quelquefois avec assez 
de rapidite pour compromettre la vie des malades. 

1 835. ^25. Mdmoire sur la nature et le traitement d une mala- 
die encore peu connue de la bouche. (i835, In a 
l’Aeademie des Sciences; Gaz. med.^et Lecons orales 
de Cliniq., etc., t. III.) 

Cette maladie, qui a son siege a la face interne des joues et entre 
les dernieres dents molaires, cede tres-facilement a la medication 
que j’indique dans ce Memoire. 

182 ^. 126. Du baume de Copahu et du Cubebe dans le traite¬ 
ment de la Gonorrhde. (Arch, gener. de Med., t. XIII.) 

Voulant menager l’estomac des malades et obvier a la repugnance 
quinspirent naturellement ces deux substances, j;’ai imaging de les 
donner en lavement, et l’experieuce a prouv^ que le copahu et le 
cubebe jouissaient ainsi de la meme efficacite que par la bouche. 

1 83 1 . 127. Sur I’emploi flu Copahu. (Gaz. des Hdpit., t. V, 

p. 257 .) 

J’indique dans cet article une nouvelle formule dans laquelle le 
copahu et le cubebe sont associes. 
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128. Memoire sur I’emploi de la Compression dans les in- 1826 * 
jlammations aigues des membres. (Arch. gen. de Med., 

t. xi, p. 192, 395.) 

J’etablis dans ce Memoire, par des observations nombreuses, qu’un 
bandage compressif, methodiquement applique dans les quatre ou 
cinq premiers jours du mal, arrete l’inflammation diffuse des mem- 
bres , beaucoup plus sftrement que la methode antiphlogistique. 

129. De la Compression dans le traitement des inflamma- 1826 * 
tions aigues des Games synoviales. (Nouv. Biblioth. 
medic., aout 1826.) 


Je fais ici, pour les toiles synoviales et les gaines tendineuses, 
ce que j’avais deja fait pour le tissu sous-cutane des membres. 

150 De la Compression dans le traitement de la Phlebite. 1829 . 

(Revue medicale, juin 1829*, t. II, p. 390.) 

Je montre que le bandage compressif convient a la phlebite ex- 
terne comme a Ferysipele phlegmoneux, comme aux inflammations 
diffuses en general; qu’il arrete aussi l’angioleucife, complication si 
frequente des ble$$ures des anatoniistes, mais qu’il ne convient point 
a lerysipele proprcment dit ou superficiel. 

151 . Surlemploi de VAzotate d 1 argent dans le traitement 182^ 18 2 5 . 
de la Variole et de quelques autres Eruptions cutandes. 

(Societe philomathiqne, 1825; Academie royale de 
Medeeine,avril m£me annee; These de Concours, mars 
1824, Archives genera les de Medecine, t. VIII, p. 4 2 7 *) 

G’est la premiere fois qu’il est question de la possibility de faire 
avorter les boutons de la variole et de quelques autres eruptions; je 
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montre, comme M. Serres l’avaitfait ausside son c6te, qu’onen arrete 
completement la raarche si, dans les trois premiers jours de leur 
apparition, on touche chaque pustule de variole ou de vaccine, 
chaque furoncle, etc., avec la pointe dun crayon d’azotate dargent. 

l 828 “l 83 o. 152. Memoire sur le meme sujet. (Revue medicale, 1828 ; 

t. IV, p.4*5.) 

135. Notes sur la Variole. (Gazette des Hopitaux, t. I, 
p. 173 , 178 , 210 .) 

134. Sur le Zona. (Gazette des Hopitaux, t. I, p. idi.) 
135. Sur le Pemphigus. (Meme Journal, p. i55.) 

Ges nouvelles publications font ressortirla realite de ce que j’avais 
avance dans la premiere, a savoir, que la cauterisation directe 
avec l’azotate d’argent arrete nettement, constamment les bulles, 
les vesicules ou les pustules du zona, du pemphigus, de la va¬ 
riole, de la vaccine, du furoncle; etque, par consequent, les topiques 
les plus irritants sont quelquefois le meilleur remede des inflamma¬ 
tions les plus aigues. 

Je dois faire remarquer que les diverses medications dont je viens 
de rappeler les titres et l’efficacite etaient pour moi une arme puis- 
sante contre la doctrine medicale dite physiologique qui regnait 
alors. En prouvant que la compression directe, que l’alun, l’azotate 
d’argent, appliques sur les parties malades, eteignent immediate- 
ment de vastes inflammations aigues, je demontrais implicitement 
la faussete de la doctrine des irritations comme base de la therapeu- 
tique. 

Personne, aujourd’hui, ne conteste plus la justesse des principes 
que j’ai etablis sur ces faits, et les plus timides n’hesitent point a 
les appliquer aux inflammations les plus aigues de l’oeil. 
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F. - TETE ET GOU. 

136. Sur le Trepan dans les plaies de tete. (Paris, i834») i834« 

Dans cet ouvrage, me fondant sur l’analyse des faits anterieurs, 
des donnees fournies par M. de Blainville, des experiences de 
M. Flourens et de M. Serres, je cherche a prouver que l’operation du 
trepan par elle-meme est peu dangereuse, mais que les indications 
qui la reclament, les circonstances ou elle peut etre utile, sont assez 
rares pour justifier le peu d’usage qu’on en fait aujourd’hui. 

137. Ace Memoireilfautassocieruncasdetrepanndcessitepar une l83t)» 
meche de cbeveux qui avait penetre dans le crane au moment d une 
fracture, et qui s’etait ainsi solidement emprisonnee entre les deux 
moities de 1’os brise. (Gazette des Medecins praticiens, t. I er , p. 36.) 

138. Dure-mere. (Repert. des Sciences med., t. X.) i835. 

Article ou je fais voir que presque tous les exemples de tumeurs 
fongueuses de la dure-mere etaient des cancers, et que Toperation du 
trepan, si souvent preconisee, mise en usage en pareil cas, est inu¬ 
tile, ne peut pas guerirces sortes de tumeurs. 

139. Sur la Necrose ou la Denudation des os sans exfo~ l82>9-l85g. 

liation. (Gaz. des Hopit., t. V, p. 348; Gaz. des Med. 

prat., t. I, p. 37 .) 

On pensait generalement qu’un os denude de son perioste, et dont 
la surface est restee en contact avec le pus, de *^ait necessairement se 
necroser dans une epaisseur variable; j’ai prouve le contraire par 
une infinite d’observations. Dans des destructions ou des decolle- 

6 
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merits du perioste, avec suppuration au crane, au nez, aux ma- 
choires, au cubitus, ,au. l radius., aux, phalanges, au femur, au tibia 
au perone , aux os du pied, j’ai vu le recollement des parties molles 
se faire sans exfoliation prealable des os, et la guerisdn s etablir ra- 
dicalement. II en resulte que beaueoup de cas qui paraissaient devoir 
necessiter l’amputation ou la resection gnerissent ou peuvent tres- 
bien guerir sans operation. 

1 838 . 140. Modifications a la Staphyloraphie (Gazette des 
Hopit., 1839 ), 

Ayant pour but de rendre cette operation plus facile et a la portee 
d’un plus grand nombre de praticiens. 

141. Sur les Tumeurs de la Rdgion parotidienne, sur lo- 
pdration du Phimosis. (Bulletin de Therap., t. XVIII, 
p. 107 ; Gaz. des Hop., 1839 ); 

1 825 ” 18z£o. 142 . Des Remarques sur une Tumeur spdciale dela nuque, 
la Fistule lacrymale, la Cataracte, lEctropion (Gaz. 
des Hop., t. V, p. 1 25), lePied-Bot, la rupture duTendon 
d Achille; les kystes du Cou, Vextirpation de l’Anus, 
Vexcision des Amygdales, VEctropion, VEntropion, le 
Cancer des Levres, certaines tumeurs de TAisselle. 
(Gaz. des Med. prat., 1.1, p. 24 , 55 et 56, 169 et 160 .) 

Remarques tendant a introduire dans la pratique quelques procedes 
nouveaux ou des perfectionnements de procedes d&ja connus. 

1 833 . 143. Memoire sur les fistules pharyngo-laryngdes. 

Certaines fistules situees au devant du cou, et qui empechent les 
malades de pa tier, (Haient rest^es tout a fait incurables ; j’ai; imagine, 
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pour les guerir, une nouvelle methode qui consiste a les boucher au 
moyen d un lambeau de peau pris dans le voisinage. Deux malades, 
traites et gueris de la sorte, ont ete presentes a l’Academie des Scien¬ 
ces. ( Gaz . medicate, 1 833, p. 3i3.) 

144. Mdmoire sur la Bronchotomie. (Gaz. med., i83i, i83l* 

p. 383.) 

Je montre dans ce Memoire, en me fondant sur des experiences 
physiologiques, que l’ouverture qu’on pratique a la trachee dans les cas 
de croup ou d’angine oedemateuse doit etre assez large pour permettr e 
l’entree d une colonne d’air aussi forte que celle qui penetre naturel- 
lement paries narines, si 1’on vent donner a l’operation toutesles 
chances possibles de succes. 

G. - REGION 1NFER1EURE DU TRONG 

145. Polypes de VUretre. (Journal hebd., i836, t. II, l836 

p. 3io.) 

Je donne ici l’histoire et le traitement dune vegetation qui at- 
taque assez frequemment l’uretre chez fhomme et chez la femme, 
et qui n’avait point encore ete clecrite, parce qu’on la confondait 
avec d’autres maladies. 

146. Polypes de VUtdrus. (Bulletin de Therap., p. i56.) i838 

On voit dans cet article qu a l’aide d un procede tres-simple, je 
puis aller jusque dans la cavite de l’trterus saisir les polypes et les 
detacher sans occasionner de traction ni de dechirures dans la ma- 
trice. 


6 . 
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l83y» 147. Sur la Blennorragie . (Presse medicale, p. 33, 53; 
France med., p. 86 a 89 ; Lecons orales, t. I, p. 492 .) 

Simples remarques sur la marche de la gonorrhee et sur plusieurs 
nouveaux modes de traitement a lui opposer. 

l835. 148. Maladies de VAnus. (Dictionnaire de Medecine, 

t. III.) 

La question des abces, des fissures, des fistules et des autres 
maladies de l’anus, est examinee, discutee dans cet article; je pr6- 
sente de nombreuses indications nouvelles, soit sur le developpe- 
ment et la marche de ces affections, soit sur leur traitement. 

l837”l84l. 149. Fissures a TAnus. (France medicale, p. 46 ; Gazette 
desHopitaux, 1840 , p. 3io; t. Ill, p.i38; Lecons orales* 

1 .1.) 

J’indique un procede nouveau pour l’operation de la fissure. 

150. Fistule a V Anus. (France me'dicale , p. 58, 61 , 73 , 

77 ; Lecons orales, t. III.) 

Nouveau procede d’excision des fistules a l’anus, qui transforme 
cette maladie en une plaie simple, au moyen dun coup de ciseaux. 

151. Excision des plis rayonnds de la marge de VAnus. 
(Gazette des Hopitaux, t. Ill, p. 61 ; Lecons orales, 
t. Ill, p. 127 .) 

Je presente quelques considerations sur l’utilite de faire naitre 
un tissu inodulaire au pourtour de l’anus, pour empecher la chute 
du rectum. 
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152. Del Anus contre nature. (Gazette des Hopitaux, t. V, 1 83 1 8z£ I . 

p. 149 .) 

Dans cet article je rends compte de mes tentatives pour guerir 
l’anus contre nature en le fermant avec un lambeau de tegument, 
on bien en y introduisant une canule de gorame elastique. 

155. Memoire surles Anus contre nature . (Journ. hehd., i836. 

i836, t. Ill, p. 2 , Lecons orales, t. I, p. 528.) 

Les anus contre nature, decrits par Scarpa et par Dupuytren, 
presentent au fond de Fulcere une sorte de cloison ou d eperon que 
la pince imaginee par le celebre chirurgien de l’H6tel-Dieu avait 
pour but de detruire. 

Je donne dans ce Memoire la description d une espece d’anus 
contre nature qu’on avait en quelque sorte oubliee, et qui differe de 
l’autre en ce quelle est depourvue d’eperon. II en resulte qu’elle 
nest point attaquable par la methode de Dupuytren. G’est pour 
remedier a cette espece d’anus contre nature que j’ai imagine une 
operation nouvelle employee par moi et avec succes sur un ma- 
lade, a l’h6pital de la Charite. 

154. Hernie crurale avec double sac. (GazettedesHopitaux, l83 1 . 

t. II, p. 354.) 

Je montre que certaines hernies ont deux enveloppes sereuses em- 
boitees l’une dans Fautre; disposition qui exposerait a de facheuses 
meprises le chirurgien qui n’en serait pas prevenu. 
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l83o-l838. 155. Sur la Hernie dans la 2'unique vaginale. (Journal 
hebdomadaire, t. VI, p. 267 ; Gazette des Hopitaux, 
t. II, p. 195 ; Presse medicale, p. 476 .) 

II sagit d’une hernie dans laquelle les visceres ont pour sac la tuni- 
que vaginale, comme chez les enfants. C’estune esp&ce dont j’ai donne 
le premier la description chez l’adulte. 

156. Cure radicale des Hernies . (Bulletin de Therapeut., 
p. 9 5.) 

Nouveau procede pour operer la cure radicale des hernies et 
rendre inutile lemploi si incommode et si incertain des divers ban¬ 
dages. 

1840 . 157. Hernie inguinale. (Diet, de Med., t. XVI.) 

Je presente lhistoire complete de la hernie inguinale et de quel- 
ques procedes imagines par moi pour la cure radicale de cette mala- 
die, en meme temps que l’appreciation de tout ce qui a ete dit a ce 
sujet. 

l84l» *58. Memoire sur la Hernie inguinale interne. (Ann. de 
la Chir., 1 . 1 , p. 2 S 7 , avec pi.) 

J’expose, dans ce travail, l’histoire dune hernie inguinale toute 
nouvelle, et de quelques autres varietes regardees comme impossi¬ 
bles, ou qui n’avaient point ete mentionn^es par les auteurs. 

159. Sur la Castration. (Gaz. desHopit., p. i34et i4 2 *) 

Le procede que je propose pour certains cas permet de terminer 
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Foperation ayec une grande rapidite, et pent etre execute par tous 
les chirurgiens. 

160. Sur l’Orchite. (Gaz. des Hop., t. V, p. 317 .) 

Je montre le mecanisme, les suites et la duree naturelle de cette 
inflammation, dapres de nouvelles donnees anatomiques. 

161. Traitement de V Orchite, (Bulletin de Therap., 1 835- 1841 * 
t. XVIII, p. 363; Gaz. des Hop., 1840 , p. 3i; Gaz. des 

Med. prat., 1 .1, p. 55 et 56.) 

Par un nouveau traitement que j’expose dans ce travail, et qui se 
reduit a une ou plusieurs piqures de lancette, on arrete brusquement 
le developpement de 1’inflanimation qui complique* si souvent la 
blennorragie, et on en abrege au moins de moitie la duree ordi¬ 
naire. Ge traitement, que j’ai imagine en 1 835, est aojourd’hui dun 
emploi general. 

162. Nouveau traitement de l Hydrocele. (Arch. gen. de i836-l84<>. 
Med., 1837 , t. I, p. 29; Presse med., p. 110 , 118 , 

i3i, 20T, 216, 228, 241 , 25i, 294 *, France med., p. 2; 

Repert. des Sciences med., t. XV.) 

Au lieu de l’injection vineuse, qui expose a des inconvenients assez 
serieux, j’emploie contre Fhydrocele une solution de teinture diode 
qui est depourvue de ces inconvenients, qui a plus d action sur les 
engorgements concomitants du testicule, qui est d un emploi plus 
commode et plus simple. Cette methodedont je me sers depuis dix 
ans, estusitee, dit-on, aux Indes depuis la meme epoque environ. 

Je mentionnerai ici pour memoire: 

163. Taille quadrilatdrale. (Gaz. des Hop., t. IV, p. 47*) i83i-i83q. 

164. Taille vesico-vaginale. (Gaz. des Med. prat., t. I, 

p. 126 et 160 .) 

Ces operations sont les premieres qui aient ete pratiquees a Paris. 
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H. - ABCES ET TDMEDRS 

1 83 1 . 165. A bees symptomatiques du dos. (Gaz. des Hop., t. IV, 

p. i5g.) 

On voit dans cet article qne certains abces, accompagnes de denu¬ 
dation des os, peuvent guerir sans exfoliation prealable de la partie 
denudee. 

1837 . * 66 * Abces par congestion. (France med., p. 94 , 98 , 106 , 

IT 9-) 

Guide par lanatomie chirurgicale, je donne une indication pre¬ 
cise des trajets que doit suivre le pus, des formes que prend la col¬ 
lection , du point affecte du squelette, d’apres la simple inspection de 
la tumeur. 

1 836. 1^7, Abces de la Vulve. (Journ. hebd., i836, t. II, p.5.) 

lies abces de la vulvenavaient encoreete l’objet d’aucune descrip¬ 
tion speciale; j’en donne ici l’histoire et le traitement le plus efficace. 


l83*-i84i. 168. Abces fetides. (Journ. hebd., t. VII, p. i3i; Lecons 

orales, t. Ill, p. 371 .) 

Dans ceMemoire, extrait de mes Lecons, il est montre que l’o- 
deur de certains abces, au lieu de tenir a une maladie des os ou a 
une perforation des cavites voisines, comme on le croyait, depend 
tout simplement dune reaction chimique provoquee par Fair ou les 
matieres naturelles des canaux muqueux avoisinants. 

G’est ainsi qu’on voit, au pourtour de la bouche ou du pharynx, le 
long de la trachee, dans les parois du thorax ou de labdomen, a la 
marge de Fanus, autour du vagin, des abces qui repandent chacun 
une odeur speciale quand on les ouvre, quoique ces abces ne com- 
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muniquent point avec la cavite muqueuse qui en longe la face pro- 
fonde; 

169. Memoire sur les Ddpots sanguins. (Journ. liebd., l833. 
t. VIII, p. 146 .) 

Dans cet article, egalement extrait de mes Lecons, le sang epanche 
est considere comme pouvant subir un grand nombre de transforma¬ 
tions, dontil a ete question dans d’autres articles. 

170. Sur VHygroma. (These W° 262 . Paris, 1827 .) 1827 * 

Cette dissertation contient les observations que j’avais deja faites 
sur l’hydropisie de certaines bourses muqueuses, superficielles et 
profondes. 

171. Tumeurs hydatiques. (Gaz. desHopit., 1840 , p. 89 .) 184 °* 

II est question dans cette Note d’enormes tumeurs ayant leur siege 
dans 1’epaisseur de la fesse, et contenant des hydatides aussi volu- 
mineuses qu’un oeuf de dinde, fait qu’on n’avait point encore observe 
dans cette region. 

172. Larticle Abdomen ( t. I du Repert. gener. des i 832» 
Scienc. med.), 

Ou j’expose une theorie nouvelle des epanchements et de leurs 
consequences. 

173. Aissel'le (t. II du rnerne Repert.), l833. 

Ouje donne une description entierement nouvelle des inflammations 
et des abces de cette region, avec des remarques anatomiques qui 
unissent dune maniere intime , la plus encore qu’ailleurs, la Patho- 
logie a l’Anatomie. 


7 
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1 856. 174. Larticle Geriou. (Rep. gen. desSc.med., t. XIV.) 

Ici j’ai propose et decrit le premier les incisions sous-cutanees pour 
remedier aux retractions du genou. 

J’ai montre aussi quelles etaient les especes de luxations possibles 
dans cette region et celles qui ne peuvent pas s’y rencontrer. 

1839 . 175. L’artiele Mamelle. (Meme ouvrage, t. XIX.) 

Cet article, appuye de recherches entierement nouvelles, avait ete 
deja publie anlerieurement et l’a ete depuis accompagne de faits 
nouveaux. Les inflammations, les abces et les tumeurs du sein y 
sont presentes sous un jour qui n’avait point encore entrevu. 

Me fondant sur l’anatomie cbirurgicate de la region, j’ai pu rendre 
1 etude et le traitement de ces inflammations et de ces abces notable- 
ment plus simples qu’ils n’etaient avant. Divisant les tumeurs de la 
mamelle en tumeurs benignes et en tumeurs malignes, j’ai montre 
qu’avec les premieres on peut temporiser, essayer toutes sortes de 
moyens sans inconvenient, tandis que les autres doivent etre de- 
truites aussitdt que possible si 1’on tient a les guerir, a en prevenir la 
recidive chez les femmes qui en sont affectees. 

18 ^ 2 . 170. L ; ’article Poignet. (Meme ouvrage, t. XXV.) 

G’est un Memoire etendu on se retrouvent mes recherches sur les 
fractures de l’extremite inferieure du radius et sur la crepitation 
douloureusc des tendons. II contient en outre un long ebapitre sur 
les tumeurs synoviales. 

Je prouve ici que les tumeurs synoviales du pourtour du poignet 
forment deux categories : les unes qui communiquent avec l’articu- 
lation, les autres qui lui sont etrangeres; et que toutes peuvent etre 
gudries par la simple ponction et Finjection d’un peu de teinture d’iode. 

Je montre aussi que les concretions en forme de grains de riz qui 
renaplissent certain© class© de ces tumeurs, loin d’etre des hydatides, 
comme Dupuytren l’a soutenu, ne sont que de simples fragments de 
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fibriue, de lymphe plastique on d’albumine accidentellement £panch6e 
entre les toiles synoviales. 

177. L’art. Prostate. (Rdp* gen. des Sc. med., t. XXVI.) 1842 . 

Fonde sur une experience personnelle de vingt-cinq ans et sur de 

nombreuses observations recueillies avec soin, je donne dans cette 
monographic une bistoire complete de toutes les maladies de la 
prostate. 

Outre ce qui peut metre propre dans la description des tumeurs 
de cette glande, j’explique aussi dune maniere nouvelle leur for¬ 
mation et le mecanisme de certaines retentions d’urine. Je montre 
enfin ce qu’il faut penser de diff^rentes manieres de sonder et de 
certaines operations proposees dans ces derniers temps pour reme- 
dier aux difficultes d’uriner determinees par les maladies de la 
prostate. 

178. Des Notices detachdes insdries (Arch. gen. de Med., 18^5- 1827 . 

t. XI, p. 192 , 329 , 3 9 5, 553 51 . XII, p. 4 9 3 51 . XIII, 

p. 4 ^ 0 , 523 51 . XIV, p. 5oO; dans les Comptes rendus 
de I’hopilal de la Faculte , sous le titre de Rescision des 
Amygdales y Excision de la peau dans les Ulceres su- 
perjiciels y Fistules a VAnus ; Phlegmon en gdndral, 

Phlegmon des Mamelles en particulier y Ahces par 
Congestion y Maladies des Testicules^ de TUretre et de 
la Prostate y Persistance de l Ouraque ; Hernie etran- 
glde y Extirpation de Loupes y Tumeurs hdmatiqu.es ; 

Amputation de VEpaule y Polypes saignants y Inflam¬ 
mation de la Vessie; Ahces divers; OEdeme doulou¬ 
reux y Tumeurs he'morroidales y Tumeurs synoviales y 
Tumeurs speciales de la Peau y. Rhumatisme articu- 
laire y Lithotomie y Ligature de la Langue, etc.) 

Bien que renfermant toutes quelques particularites ayant pour but 
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de perfectionner la science et la pratique, ces notices sont trop 
incompletes pour que je les analyse en detail. J’en dirai autant dun 
grand nombre d’articles de XEncyclopedic methodique et d’exposes de 
mes Lecons qui se trouvent dans differents journaux de medecine. 

/. - CLINIQUE CHIRURGIGALE. 

1 84o-1 841 • 479. Lecons orales de Clinique chirurgicale . (3 vol. in- 8 °. 

Paris y 1840 - 1841 -) 

Quelques-uns des Memoires analyses plus baut, bon nombre de 
mes Lecons sur differents sujets, ont ete coordonnes par MM. Pa¬ 
vilion et Jeanselme dans l’ouvrage indique ici. On y trouve en parti- 
culier (tome I) mes recherches sur les generalites de la chirurgie 
clinique, sur la cataracte, sur les varices etle varicocele, etc. Je dois 
en extraire : 

1841 . 180. Recherches sur les Fistules udsico-vaginales . (T. II, 
par M. Jeanselme.) 

11 resulte de ces recherches que les fistules vesico-vaginales propre- 
ment dites sont dune gueFison excessivement difficile, et que les 
operations nouvelles qui leur ont ete opposees et qui ont fait le plus 
de bruit au sein des Academies ne reussissent presque jamais en pa¬ 
red cas. 

181. Sur VHdmafocele . 

J ai montre qu’un certain nombre de tumeurs des bourses, prises 
pour des tumeurs cancereuses ou pour des hydroceles degenerees, re- 
sultaient dun ancienepanchement de sang; j’ai montre ensuite qu’au 
lieu d’exigerl’excision du kyste oul’ablation du testicule, ces tumeurs 
guerissent tres-bien, sous Finfluence dune injection iodee, ou par le 
fait dune operation qui consiste en une ou plusieurs incisions 
simples. 
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182. Sur VInversion incomplete de la Matrice. (T. II.) 

II est question dans ce chapitre d’un renversement partiel du fond 
de 1 uterus dans la cavite du vagin, renversement ou inversion qui 
ne s observe pas seulement, comme on le croyait, immediatement 
apres 1 accouchement, mais qui se maintient aussi a letat chronique 
et qui epuise insensiblement les femmes, au point de les faire mou- 
rir a la longue d’hemorragie ou d’hydropisie. Je montre qu’un pared 
accident ne peut ceder qua l’excision de la tumeuruterine, operation 
d’ailleurs fort dangereuse par elle-meme. 

183. Sur les Abces de la Fosse iliaque. (T. III.) 

Prenant pour base Fanatomie chirurgicale,j’aidonne depuislong- 
temps, sur les abces.de la fosse iliaque et du bassin, des principes et 
des details qui en rendent, en general, le diagnostic et le traitement 
beaucoup plus faeiles. 

184. Sur les accidents que determine le Cath^terisme. 

(T. III.) 

[-/operation qui consiste aintroduire, dans l’uretre ou dans la vessie, 
une bougie ou une sonde, est souvent suivie d’accidents assez graves, 
qui n’avaient point encore fixe Fattention des praticiens. Ges acci¬ 
dents, qui debutent par un tremblement, qu’on prend volontiers pour 
une fievre intermittente ou bien pour un rbumatisme, se fixent quel- 
quefois sur les articulations, sur les visceres, avec une telle violence, 
qu’une mort prompte en a ete plus d’une fois le resultat. 

Aussi ai-je conseille dene porter aucun corps etranger dans l’uretre 
ou dans la vessie sans necessite, et d’opposer de bonne heure k ces 
accidents un traitement convenable, en indiquant le moyen de ne 
plus les confondre avec la fievre intermittente ou le rhumatisme. 
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J. - MEDECINE OPERATOIRE 

1 839* 185. Noiweaux Elements de Medecine operatoire ; 3 vol. 
in- 8 ° avec atlas de 20 pi. Paris, i832; 

Traite elemental re de Medecine operatoire et de petite 
Chiriirgie y avec atlas de 22 pi. et 191 fig. intercalees 
dans letexte; 4 voi. in-4 0 * Paris, 1839 . 

II ne s’agit ici que de deux editions du meme ouvrage. 

Ge Traite, entierement base, sous le point de vue du manuel ope¬ 
ratoire, sur lanatomie chirurgicale, contient, pour les details, un 
tres-grand nombre de precedes nouveaux relatifs a la plupart des 
operations en particular. Au point de vue general, je m’efforce d’y 
ramener la medecine operatoire a des principes, a des regies moins 
mecaniques, moins geomdtriques que ne le conseillent certains chirur- 
giens, d’apres des essais sur le cadavre. Je montre partout que le ma¬ 
nuel operatoire est necessairement modifie par les formes de la ma- 
ladie; que c’est au lit du malade,par consequent, et non dans les 
amphitheatres de dissection, qu’il faut apprendre a pratiquer les 
operations; que, dans ces operations, la prudence doit avoir le pas 
sur la hardiesse; que la surety doit passer avant la cdlerite; qu avant 
d’operer il faut s’etre assure de la nature et de la localisation du mal; 
que, pour justifier une operation, il importe moins de prouver 
l’incurabilit^ de la maladie par d’autres moyens que les avantages 
reels quelle peut avoir pour le malade sur tout autre mode de trai- 
tement. Une autre loi, que je cherche a faire prevaloir, consiste a 
rassembler, a grouper toujoursautour de chaque question de medecine 
operatoire l’experience des autres, des temps passes ou des temps 
modernes, en meme temps que son experience personnelle, avant de 
prendre un parti. 

Les chapitres relatifs ala compression des arteres, aux operations 
qui se pratiquent pour remedier aux difformites, a l’anaplastie, a 



55 

la tdnotomie, aux resections, aux operations qui se pratiquent sur 
les nerfs, aux tumeurs de latete, aux tumeurs lymphatiques, aux 
nevroses, aux lipdmes, aux kystes, aux tumeurs erectiles, aux tu¬ 
meurs osseuses, sont ceux que j’ai plus particulierement crees ou mo¬ 
difies. 

On comprend, du reste, que, dans un ouvrage d’aussi longue ha- 
leine, et avec vingt cinq ans d’experience dans les grands hdpitaux, 
j’ai du meler partout mes acquisitions personnelles aux faits com- 
muns de la science, et qu’une partie des procedes operatoires passes 
en revue danstoute cette Notice doivent se retrouver sous leur forme 
propre dans le Traite general. 

A GCOU CIIEMENT S. 

186. Memoire sur les Accouchements laborieujc ei la 1826. 
Cephalotomie. (Arch, gener. de Med., t.XX, p. 227 .) 

Dans ce travail j expose les circonstances qui determined un ac¬ 
couchement Iaborieux sous le point de vue mecanique, et jetablis 
que le pouce et I’indicateur suffisent, doivent etre preferes aux di¬ 
vers instruments destines a cet usage, prealablement introduits dans 
le vagin pour mesurer les dimensions du bassin. 

Jefaisvoir en outre qu’au moment du travail de l’enfantement, 
cette maniere d’agir est d’une application assez facile. 

187. Memoire sur le faux travail et les Naissances tar- 182C). 

dives. (Nouvelle Bibl. tried., aout 1829 .) 

Avant la publication de ce Memoire, on croyait generalementque, 
les contractions uterines apparaissant chez une femme enceinte, le 
travail de laccouchement nedevait se suspendre qu’apres lexpuision 
du foetus. J’ai prouv£ qu’il n’en etait point toujours ainsi, et que, 
chez des femmes enceintes de sept et hnit mois, le travail s etait 
etabli avec douteurs, contractions uterines et dilatation du col pen- 
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dant six heures, une journee meme; puis que tout etait rentre en 
repos, pour ne reparaitre et terminer l’accouchement qu’au bout 
dun mois, six semaines ou deux mois. 

Les naissances tardives etaient egalement restees douteuses dans 
l’esprit de beaucoup de personnes, du moins au dela d’une semaine 
ou deux. J’ai demontre, dans le Memoire precedent, que la gros- 
sesse etait en realite susceptible d’atteindre et meme de depasser dix 
mois. 

l83o. 188. Memoire sur les Positions vide uses et la version du 
Foetus. (Gaz. med., i83o.) 

Les positions vicieuses admises par Baudelocque etaient excessive- 
ment nombreuses. J’ai fait voir qu’il etait avantageux pour la pratique 
de n’en admettre au plus que la quatrieme partie, en prouvant 
qu’elles se reduisaient presque toutes aux positions de l’une ou de 
1 ’autre epaule. 

J’ai cherche ensuite a faire comprendre les dangers que court 
l’enfant lorsque, dans la version, on le ramene par les pieds; et Im¬ 
portance qu’il y a, quand la chose est possible, de ramener alors la 
tetc au detroit du bassin. 

1837 . 189. Evolution spontanee. (Pressemed., p. 4 2 7*) 

Cette publication n est qu’une simple Note a aj outer au chapitre 
de revolution spontanee, contenu dans l’ouvrage que je mentionne- 
rai plus has. 

182 ^. 190. Mdmoire sur la Phlegmasia alba dolens des femmes 

en couche. (Arch, gener. de Med., t. VI, p. 220 .) 

Dans ce travail, je donne la description d’une maladie sur laquelle 
on n’avait encore que des notions vagues. 

J’ai le premier appel£ l’attention sur la suppuration des symphy¬ 
ses du bassin et sur 1’inflammation des veines qui la compliquent ou 



57 

la determinent quelquefois; j’ai montre aussi de quelle maniere le 
passage du foetus a travers les detroits peut l’occasionner. 

19 i. Memoire sur la Pdritonite des femmes en couche. 180 . 7 . 

. . (Revue med., 1827 , t. I.) 

Ge Memoire a pour but de prouver que la peritonite des nou- 
velles accouchees n’est point une inflammation simple , comme la 
doctrine du solidisme l’avait etabli, mais bien une inflammation 
compliquee d alteration des humeurs; j indique ensuite un traite¬ 
ment experimente par moi et qui navait point encore ete propose, 
c’est-a-dire les frictions avec l’onguent mercuriel a haute dose suit 
toute Fetendue du bas-ventre. 

192. Memoire sur le traitement de la Pe'ritonite: (Arch. 1829 . 
gen. de Med., avri! 18 ^ 29 ,) 

-De nouvelles observations m’ayant mis a meme de constater l’effi- 
cacit6 des frictions mercurielles dansle traitement de la peritonite des 
femmes en couche, je reviens ici sur Fimportance de cette nouvelle 
medication, qui a maintenant rendu de veritables services a la mede- 
cine pratique et pris une grande extension dans la therapeutique des 
inflammations aigues. 

195. Des Convulsions pendant la Gross esse, pendant le j834* 
travail ou apres VAccouchement. (Paris, i834.) 

Dans cette monographic, ou je reunis mes observations a celles 
qui etaient deja connues, j’indique par leurs differents signes en quoi 
les convulsions different de l’epilepsie et de Fapoplexie. 

Je fais voir comment elles deviennent dangeretises, quel est le 
mode de traitement qui convient le mieux a leurs varietes diverses. 


8 
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1 835. 194. Travtd elementaire de l art des Accouchements, ou 
principes d’Embryologie etde Tocologie. (2 vol. in- 8 0 ^ 
Paris, 1829 .) 

Tocologie humaine, 011 Traits theorique et pratique de 
lArt des Accouchements. (2 forts vol. avec 8 pi.; Paris, 

1 835.) 

Dans ces deux editions du meme ouvrage, dont une reimpression 
a ete faite sans ehangement de date, en 1889, je me suis attache, 
comme dans mes autres Traites, a ne point separer la science de la 
pratique. 

Parmi les questions de detail que j’ai le plus modifiees, je citerai 
celles qui sont relatives aux articulations , aux detroits, aux axes du 
bassin , aux organes sexuels, soit externes, soit internes; a l’auscul- 
tation comme moyen de diagnostic; aux attitudes du foetus, que je 
rattache aux lois generates de la physique et a la disposition anatomi- 
que des organes ; a la superfetation; aux causes de I’avortement; au 
mecanisme de l’accouchement; aux classes et aux especes de position 
qu’il convient d’admettre; a la nature et au mecanisme des positions 
de la face; aux dangers des positions de Fextremite inferieure de 
Fenfant; au mecanisme des hemorragies ; a Futility de soutenir les 
pdrois abdominales; a la tendance de Futerus, quand il se contracte, 
a conduire latete, le bassin ou l’epaule de Fenfant, vers le detroit 
superieur; a Finutilite de l’amputation du braslors de certains accou¬ 
chements ; au genre d’action du seigle ergote; a la maniere d’employer 
le forceps et le levier; a Faccouchement force ou provoqu^ quand le 
bassin est trop etroit; aux operations cesariennes, abdominales et 
vaginales; a l’utilite de delivrer promptement la femme apres la sor¬ 
tie de Fenfant; au mecanisme du decollement du placenta pendant 
Faccoucbement, et de sa retention dans la matrice apres la sortie du 
foetus, etc. 


IMPR1MERIE DE BACHELIER , 

cue du Jardinet, n° 12. 



